1UH

CONGRESSO INTERNACIONAL DE
ENVELHECIMENTO HUMANO

24 A 2% O STE'RRD IF 2015

PERFIL SOCIOECONOMICO E CLINICO DOS IDOSOS HOSPITALIZADOS
ACOMETIDOS PELA ULCERA POR PRESSAO

Fabyano Palheta Costa (1); Dharah Puck Cordeiro Ferreira (1); Virginia Simonato Aguiar (2)

(1) Universidade Federal do Para. E-mail: palhetaf@hotmail.com; (1) Universidade Federal de Pernambuco. E-mail:
dharah.puck@hotmail.com; (2) Universidade Federal do Rio Grande do Norte. E-mail: vivisimonato@yahoo.com.br

INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo natural, sendo atualmente, considerado como um
grande desafio para a saude publica e exige do governo e da sociedade, que as demandas da
populacdo idosa sejam atendidas de forma satisfatéria.® Tempos atrds o fendmeno do
envelhecimento era observado somente em paises desenvolvidos, mas com o passar dos anos
houve mudancas nesse perfil, onde observou- se o crescimento de idosos também nos paises
em desenvolvimento, destacando o Brasil que conforme dados, o pais em 2025 ocupara o 6°
lugar em nimero de idosos, com 32 milhdes de pessoas com 60 anos ou mais.>® O brasileiro
que vivia no século passado em média 33 anos, passou a viver 74, 6 anos em 2012.*

O idoso é descrito como o individuo que tem 60 anos ou mais, para paises em
desenvolvimento, como o Brasil, e de 65 anos, para os desenvolvidos.” Com o envelhecimento,
esse sujeito tem uma propensdo de desenvolver as Ulceras por Pressdo (UP) durante o
processo de hospitalizacéo.®” A UP pode ser definida como uma lesdo de pele, geralmente,
encontrada nas areas onde ha a presenca de proeminéncia 6ssea.? Em sua alta incidéncia no

mundo, destaca-se a problematica durante o internamento hospitalar, na qual ha a

representacdo do sofrimento ao idoso e ao seu familiar, bem como um alto custo hospitalar.®

Apesar dessas evidéncias, o surgimento das UP em idosos durante o periodo

7

internamento é evitavel. Sendo assim, é possivel que haja a reducdo das UP no ag
hospitalar em decorréncia da busca do conhecimento acerca dos fatores de risco, pg
iodemogréfico do idoso, tornando viavel a implementacdo de medidas preys

equipe multiprofissional em parceria com o cuidador famili
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Nesse contexto, esse trabalho tem como objetivo descrever o perfil sociodemografico e

clinico dos idosos hospitalizados acometidos pela Ulcera por Pressao.
METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo transversal descritivo com abordagem quantitativa, na qual
utilizam-se técnicas estatisticas, com o intuito de evitar possiveis distorcdes de andlise e
interpretacdo, resultando que haja maior seguranca para o estudo.'! E resultado do trabalho de
conclusao de curso do Programa de Residéncia Multiprofissional de Interiorizacdo de Atencdo a
Saude da Universidade Federal de Pernambuco da segunda autora.

O estudo foi realizado no setor de clinica médica do Hospital Regional Dom Moura,
localizado no municipio de Garanhuns/PE. O setor de clinica médica atendeu uma média de 101
idosos, durante os meses de janeiro, fevereiro e margo de 2014.

Baseado nisso foi selecionada uma amostra intencional de 10 idosos acometidos pela UP,
gue foram internados na clinica médica, sob os seguintes critérios de inclusdo: (1) ser um
cuidador familiar de idoso com Ulcera por Press&o; (2) acompanhar o idoso internado na clinica
médica. Ja os critérios de exclusdo foram: (1) o sujeito ndo saber ler e nem escrever.

A coleta de dados foi realizada através de uma entrevista, que utilizou um questionério
semiestruturado com o cuidador familiar sobre o perfil sociodemografico e clinico destes idosos.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa - CEP do Hospital Otavio de
Freitas, sob o CAAE n° 31578614.4.0000.5200 e Protocolo n° 662.771/2014. Assim, foram
respeitadas as observacgdes contidas na Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude.

Os dados referentes ao questionario semiestruturado sobre o perfil sociodemogréfico e
clinico foram transcritos em uma planilha do aplicativo Microsoft Excel, com o intuito de otimizar
a analise. Depois, os resultados foram discutidos levando em consideracdo o0s achadg

tematicos e suas interligacfes a estudos e publicac6es sobre a tematica em questéo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO
Conhecendo o perfil do socioeconémico do idoso hospitalizado com Ulcera por Presséo
Foram entrevistados dez cuidadores familiares de idosos hospitalizados acometidos pela
UP em um hospital regional. Conforme a Tabela 1, os cuidadores familiares desse estudo séo
em sua maioria do sexo feminino (60%).
No que diz respeito a faixa etaria, houve a prevaléncia de 80-89 anos de idade (40%),
sendo seguida pela de 70-79 anos (30%) e 60-69 anos (20%). Com relacao a cor, o destaque foi

para a parda (70%). Em relagcéo ao estado civil, esses idosos sdo casados (60%).

Tabela 1 - Perfil sociodemografico dos idosos acometidos
pela Ulcera por Pressédo. Garanhuns/PE, Brasil, 2014.

Variaveis N %

Sexo

Masculino 4 40

Feminino 6 60
Faixa etéaria

60 - 69 anos 2 20

70 - 79 anos 3 30

80 - 89 anos 4 40

Igual ou acima de 90 anos 1 10
Cor

Branco 2 20

Pardo 7 70

Negro 1 10
Estado civil

Solteiro (a) 1 10

Casado (a) 6 60

Viavo (a) 3 30

Escolaridade

Analfabeto (a) 4 40
Até a 42 série 4 40
Da 52 a 82 série 1 10
2° grau completo 1 10
Procedéncia
Bom Conselho/PE 1 10
Garanhuns/PE 6 60
Itaiba/PE 1
Lajedo 2

Fonte: Dados da pesquisa. n=10.
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Com referéncia ao grau de escolaridade desses sujeitos o destaque foi dos que
estudaram até a 42 série (40%) e dos eram analfabetos (40%), e quanto a procedéncia, a
maioria era de Garanhuns/PE (60%).

Conhecendo o perfil clinico do idoso hospitalizado com Ulcera por Presséo

Pode-se observar (Tabela 2), que houve uma prevaléncia de outras (90%) na variavel
morbidade referida, tendo destaque a Hipertensdo Arterial Sistémica e a Diabetes Mellitus, que
podem influenciar no surgimento da UP e diretamente no processo de cicatrizacdo. Quanto a
causa de restricdo ao leito, a propria doenca (90%) foi responsavel pela maior parte dos casos.

Esse tempo de restricdo em sua maioria foi de 0-15 dias (50%). Apesar de ser

relativamente curto, no idoso pode causar leses devido alteracées anatdmicos-fisiolégicas.™

Tabela 2 - Perfil clinico dos idosos acometidos pela UP. Garanhuns/PE, Brasil, 2014.

Variaveis N %

Morbidade referida
Insuficiéncia Cardiaca Congestiva 1 10
Outras (Acidente Vascular Encefalico; Diabetes Mellitus; Doenca 9 90

Pulmonar Obstrutiva Cronica; Erisipela; Escara Infectada;
Hipertensdo Arterial Sistémica; Hipoglicemia; Infeccdo do Trato
Respiratério; Neuropatia a esclarecer; Pneumonia)

Causa da restricdo ao leito

A prépria doenca 9 90

Acidente Vascular Encefalico 1 10
Tempo de restricdo ao leito

0 - 15 dias 5 50

16 - 30 dias 3 30

Entre 1 e 12 meses 2 20
Conscientes

Sim 6 60

N&ao 4 40
Local da Ulcera por presséo

Regido sacral 4

Regido sacral e trocantérica 2

Regido sacral e calcaneos 1

Regido sacral, calcaneos e dorsal 1

Regido infraglutea
onte: Dados da pesquisa. n=10.
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Ainda de acordo com os resultados, observa-se que os idosos hospitalizados acometidos
pela UP estavam conscientes (60%), logo, poderiam auxiliar na realizacdo de medidas

preventivas para UP, sendo a localiza¢do mais frequente da UP € a regido sacral (40%).
CONCLUSOES

O conhecimento do perfil sociodemografico e clinico dos idosos hospitalizados
acometidos pela Ulcera por Pressdo é imprescindivel para realizar medidas preventivas
eficazes, além de poder implementar agdes especificas para esta populagéo.

Ainda é necessario aprofundar as pesquisas na area de gerontologia, com énfase no
idoso acometido pela Ulcera por Pressdo, ndo restringindo apenas a aplicacdo de escalas de
prevencao para a formacédo de Ulcera por Pressdo, mas compreender o perfil deste cliente para
que seja possivel planejar uma assisténcia de qualidade, que o avalia de forma holistica.

Assim ter um prognoéstico favoradvel garante o bem-estar biopsicossocial do idoso.
Ademais, é inadmissivel que os clientes idosos estejam sujeitos ao aparecimento da Ulcera por

Presséo, pois a mesma € prevenivel e revela a qualidade ou ndo da assisténcia em saude.
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