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INTRODUCAO

A situacdo demogréfica atual tem demonstrado o quao significativo e constante tem
sido o crescimento da populacdo idosa mundial. Freitas (2004) apud Fernandes et al.,
(2009), destacaram que ao final do século XX eram estimados 590 milhdes de individuos
nessa faixa etaria, sendo previsto para 2015 o equivalente a cerca de um bilh&o e
duzentos milhdes de idosos na populacédo geral, chegando a dois bilhdes em 2050. Diante
de tais numeros é perceptivel a necessidade de politicas de maior atencdo a esta faixa
etaria que, naturalmente, ja desperta maiores cuidados.

No Brasil, o numero de idosos (=60 anos de idade) passou de 3 milhdes em 1960,
para 7 milhdes em 1975 e 14 milhdes em 2002. Tal fen6meno, que outrora fazia parte da
realidade de paises desenvolvidos, s6 tem se intensificado em paises em
desenvolvimento, como € o caso do Brasil. Esta realidade se deve, entre outros fatores,
as mudancas no perfil social da populagédo, a inser¢do da mulher no mercado de trabalho
acarretando em postergacédo da maternidade, melhoria do acesso aos sistemas de saude,
e, evidente, a0 aumento da expectativa de vida da populacdo, especialmente na faixa
idoso tardio (275 anos) (LIMA-COSTA; VERAS, 2003).

Contudo, apesar de, numericamente, tais dados apresentarem aspecto positivo é
importante ressaltar que o aumento da expectativa de vida ndo vem sendo acompanhado

por proporcional qualidade de vida entre esta populacdo (BRITO et al., 2013). Isso por

que nessa idade ocorre uma série de mudancas de maneira mais acentuada, dentre el

as fisiolégicas, psicologicas, comportamentais e sociais.
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As alteragcOes referentes ao aspecto fisiolégico podem interferir diretamente no
processo de saude-doenca do individuo, que acaba se tornando mais propenso a
aquisicao e desenvolvimento de doencas de carater cronico e/ou agudo, além disso, com
0 aumento da fragilidade, da dificuldade de locomocéo e da dependéncia, alguns idosos
acabam apresentando e referindo um estado de ser e estar sempre negativo, no que
concerne a sua saude e vivéncia (FARIAS; SANTOS, 2012).

Estes aspectos corroboram para a importancia do debate acerca do
envelhecimento e seu processo de amplo crescimento, principalmente, por se tratar de
um avango que, tanto no Brasil quanto em outros paises em desenvolvimento, ocorreu de
maneira rapida e desvinculada a criagdo de politicas sociais favoraveis, o que
consequentemente, vem acarretando em menor qualidade de vida entre os idosos, 0s
quais tém apresentado cada vez maior numero de doencas crbnicas e limitacdes
funcionais (NOGUEIRA et al., 2008).

As doencas cronicas que tem se apresentado cada vez mais cedo entre 0s jovens,
ainda se instalam em maior proporgéo entre os idosos e sdo responsaveis, muitas vezes,
pela diminuicdo da qualidade de vida dos mesmos (FONSECA; PAUL, 2008). Estudos
como o de Alves et al. (2007) demonstraram que o desenvolvimento de doencas cronicas,
tais como, a hipertensdo, o sobrepeso, obesidade e diabetes mellitus pode estar
associado a uma diminuicdo da capacidade funcional do individuo, uma vez que tais
ocorréncias atuam sob o organismo e suas funcgdes, delimitando-as; demandam a
utilizacdo de medicamentos; interferem na rotina do idoso; em casos de agravamento
podem requerer internagdo, gerando assim uma sequéncia de consequéncias negativas
para a realizacdo das atividades diérias, bem como para o préprio sistema de saude.

Vale ressaltar ainda que o surgimento dessas doencas pode estar associado a uma

série de fatores, desde genéticos, aos habitos de vida praticados no decorrer dos anos,

gue incluem falta de atividade fisica e escolhas alimentares, as quais também estg

condicionadas a fatores econdmicos, culturais, religiosos e sociais (SAMPAIO, 2004
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Todos esses fatores associados e ligados a aspectos soOcio-comportamentais podem

influenciar no estado de bem estar do idoso.

Nesse sentido, ao se observar alguns dos condicionantes envolvidos no processo
de envelhecimento, nota-se a necessidade primeira de se avaliar de maneira mais atenta
e com olhar mais critico os aspectos relacionados a esta fase da vida que apresenta
tantas particularidades e requer tanta atencéo, principalmente por se tratar de um grupo
gue apresenta demandas sempre crescentes. O processo de envelhecimento enquanto
etapa natural do ciclo de vida do ser humano tem se ampliado de maneira consideravel,
este aumento da expectativa de vida deve estar aliado a qualidade da mesma, e para
isso, é preciso observar os fatores que determinam e interferem nesse processo. A partir
de estudos detalhados acerca de temas relevantes para o individuo e coletividades, como
€ 0 caso dos aspectos nutricionais e de saude, bem como da observagdo socio-
demografica, € possivel reavaliar e propor ideias que possam auxiliar na melhoria da
gualidade de vida da populacdo e do sistema social como um todo. Sendo de extrema
importancia o reconhecimento da situagdo em que se encontram os idosos brasileiros, em
suas diferentes regides de moradia e com seus diversificados habitos de vida e
alimentacdo, se observa a importancia da discussdo acerca do tema e das suas
possibilidades de resultados, a fim de propor melhorias de vida e salde para essa
populacédo de acordo com suas necessidades e particularidades por regido nacional.

Nesse sentido, se constitui como objetivo geral deste trabalho analisar informacgdes
de consumo alimentar e morbidade relacionada aos habitos alimentares, de idosos da
regido Nordeste do Brasil, entre os anos de 2009 e 2012, com base em dados de

Sistemas de Informagdes e IBGE.

METODOLOGIA
ANALISE DOS ASPECTOS NUTRICIONAIS

Foi realizada analise dos dados de consumo alimentar (alimentos e bebid

consumidos) dos individuos idosos de ambos os sexos, fornecidos pela Pesquisa dg

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

Anais CIEH (2015) - Vol. 2, N.1 www.cieh.com.br
ISSN 2318-0854.




10

CONGRESSO INTERNACIONAL DX
ENVELHECIMENTOD HUMANO

244 2 0 SERD K 201
Orcamento Familiar (POF/IBGE), referente ao ano de 2009. Utilizou-se a Unidade

Federativa (UF) como unidade de analise, com énfase na regido Nordeste.

ANALISE DOS FATORES DE MORBIDADE DO IDOSO

Utilizou-se o Sistema de Indicadores de Saude e Acompanhamento de Politicas do
Idoso (SISAP - Fundagdo Oswaldo Cruz) para analise dos fatores de morbidade
(Hipertensao Arterial, Diabetes Mellitus e Acidente Vascular Cerebral (AVC)) relacionados
ao consumo alimentar de individuos idosos, de ambos os sexos, entre os anos de 2009 e

2012, da regido Nordeste do pais.

ANALISE ESTATISTICA

Realizou-se andlise descritiva dos dados, comparando as informacdes de consumo
alimentar e taxa de internacdes de idosos para tratamento de morbidades (TITM) com
aspectos sociodemograficos. Aplicou-se o teste U de Mann-Whitney, com significancia de
5%.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da analise dos dados de consumo alimentar e morbidade de idosos do
Brasil, mais especificamente da Regido Nordeste, foi possivel observar que o consumo
alimentar dos mesmos tem melhorado com o avancar da idade, ou seja, ha um maior
consumo de alimentos saudaveis quando comparado as idades adulto e jovem.

Contudo, ainda se observa grande ingestdo de carboidratos, acima das
necessidades diarias, entre os idosos dessa regido, fato que se justifica pelo consumo
dos alimentos que séo tipicos do Norte e Nordeste e que possuem alto teor energético,
como a mandioca e seus subprodutos, a farinha de milho e a batata doce. Outro aspecto

gue pode ser destacado nessa regido € o consumo de proteinas também acima das

necessidades diarias, este consumo se associa principalmente a alta ingestédo de leite

seus derivados, que se apresenta em alta nessa fase da vida (BRASIL, 2011).
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Nesse sentido, destaca-se 0 qudo intensa € a relacdo entre habito alimentar e
estado de saude de um individuo, em qualquer idade, uma vez que essa ingestdo tem
influéncia comprovada sobre o excesso de peso, possiveis excessos de glicemia,
alteracdes da pressao arterial sistémica, com influéncias também sobre o comportamento
cardiaco. Em individuos idosos, os quais apresentam uma fragilidade alta inerente a sua
condicao fisiolégica e cronoldgica, o acometimento de complicacbes em detrimento de
condicGes de consumo alimentar e estado fisico € ainda mais presente.

Observou-se ainda que, aliada a questdo do consumo, a regido Nordeste
apresentou, no periodo de 2009-2012, taxas de internagdo de idosos para tratamento de
morbidades (TITM) como AVC, Diabetes Mellitus e Hipertensdo que se encontram entre
as trés maiores do pais (BRASIL, 2015). Mais um aspecto que reflete o habito alimentar
pregresso, bem como o estado de saude e qualidade vida durante a fase jovem, que é
marcada ainda por alto consumo de gorduras e acgucares, produtos industrializados, entre
outros. AssociacOes estatisticamente significantes foram observadas entre as TITM e

indicadores sociodemograficos.

CONCLUSOES

Portanto, é possivel concluir que apesar de se constatar uma melhora na ingestao
dietética com o passar da idade, os habitos pregressos, do idoso, interferem no seu
estado de saude atual. E os individuos idosos da regido Nordeste apresentam um grau de
internagdo para tratamento de morbidades ainda elevado e que deve ser considerado
pelo poder publico, uma vez que 0s gastos para tais tratamentos dispendem muitos
recursos financeiros para o sistema de salde e considerando que a piramide etaria cada
vez mais aponta um alargamento do seu apice, indicando aumento consideravel da
populacao idosa, se faz deverasmente importante que haja uma articulacdo no sentido de
promover campanhas constantes de salude para os adultos e jovens de hoje, os quai

representardo a massa populacional daqui ha alguns anos.
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