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RESUMO

Estudo de natureza transversal, observacional, com objetivo de investigar as morbidades
autorreferidas mais prevalente entre as idosas atendidas nas Unidades de Saude da Familia. A amostra
foi formada por 118 idosas cadastradas em duas Unidades de Salde da Familia, localizadas no
Municipio de Jodo Pessoa-PB. Os dados foram coletados no domicilio do idoso, utilizando-se de
instrumento estruturado para identificar a presenca de morbidades e roteiro estruturado para a
obtencéo das informagdes pessoais e sociais dos idosos. Para analise estatistica utilizou-se o programa
estatistico Statiscal Package for the Social Sciences (SPSS), versdo 20, no qual se realizou andlise
descritiva por meio de frequéncias absolutas e percentuais. Observou-se predominio de idosas na faixa
etaria de 60 a 64 anos (26%), casados (44,9%), morando com filhos e cbnjuge (26,3%), analfabetas
(29,7%) e renda mensal familiar de 1 a 3 salarios minimos (52%). Quanto ao estado de saude, 96,3%
das idosas apresentaram algum problema de saude, com predominio de 4 a 6 morbidades (43,2%).
Dentre as morbidades, 65,3% das idosas referiram hipertensdo arterial, 56,8% visdo prejudicada e
48,3% problemas de coluna. Dessa forma, torna-se importante que os servicos de salde, em especial, a
Estratégia Salde da Familia, em sua abordagem terapéutica, estejam atentos as morbidades
prevalentes e ao monitoramento do cuidado em salde dessa populacdo, para que assim se possa
retardar o agravamento da doenca e manter a qualidade de vida desses individuos.

Palavras-chave: Envelhecimento, Morbidades, ldosas.

INTRODUCAO

A importancia de investigar as questdes que envolvem o envelhecimento decorre do

crescente aumento nos indices das condicGes cronicas de saude no pais nas ultimas décadas,
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que se deve ao processo de transicdo epidemioldgica e ao envelhecimento populacional
(BRASIL, 2005). Tais condicGes tornam a populacao de idosos mais vulneraveis a ocorréncia
desses danos e até mesmo a varias morbidades associadas, predispondo o idoso e sua familia a
viverem em situacdo de final de vida no domicilio (MOTTA et al., 2014).

Estudos conhecidos revelam a prevaléncia de mulheres idosas na populacdo geral,
constituindo a maioria da populacéo idosa em todas as regides do mundo, e as estimativas séo
de que as mulheres vivam, em media, de cinco a sete anos a mais que os homens (ALMEIDA
et al., 2015; DUARTE et al., 2016; SOUSA et al., 2018). Tais dados reforcam a necessidade
de desenvolver pesquisas direcionadas a populacdo idosa feminina visando compreender o
processo de feminizagdo do envelhecimento (ALMEIDA et al., 2015).

O envelhecimento humano é caracterizado como processo essencial da vida,
ininterrupto, inerente ao desenvolvimento humano, em que os diversos significados sociais e
pessoais sdo marcados pela trajetéria humana (DUARTE et al., 2016). A reducdo na
capacidade fisioldgica torna o idoso suscetivel e aumenta o risco de doencas cronicas ndo
transmissiveis (DCNT) constantemente encontradas nessa faixa etaria (MORAES; LOPES;
FREITAS, 2015).

A presenca de doencas cronicas no idoso ndo significa que ele ndo possa viver de
forma independente e autdbnoma, uma vez que elas podem ser prevenidas e controladas
(MENEZES; OLIVEIRA, 2019). Apesar de parte dos individuos idosos apresentarem
diminuicdo de desempenho na realizacdo de atividades de vida diaria, outra parcela mantém a
autonomia e independéncia para gerenciar sua vida (SOUSA et al., 2018).

Pelo fato de os idosos possuirem caracteristicas especificas, os cuidados de saulde
direcionados a essa populacdo requerem cuidadosa avaliagdo por parte dos profissionais de
salde (PIMENTA et al., 2015). Tais ac¢des facilitam o planejamento de cuidados especificos
para pessoas idosas com suas particularidades e apoiam a implementacéo de politicas publicas
voltadas aos idosos (SANTOS; CUNHA, 2014).

Para promover a atencgéo integral a populacdo idosa, € imprescindivel que se efetive a
avaliacdo multidimensional durante a consulta de enfermagem, mensurando o estado clinico-
funcional da pessoa idosa; ademais, este instrumento subsidia a pratica do profissional
enfermeiro, no sentido de direciona-lo para a assisténcia, bem como para a identificacdo das
morbidades mais frequentes dessa clientela (MENEZES; OLIVEIRA, 2019).
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Diante do exposto, 0 presente estudo objetivou investigar as morbidades autorreferidas
mais prevalentes entre as idosas atendidos no dmbito da Atencdo Basica de Salde. Desta
forma, pesquisas que visam abordar as caracteristicas da populacdo idosa feminina
contribuem para o planejamento de acGes em saude norteado para a promocao da salde e da

melhoria da qualidade de vida.
METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de natureza quantitativa, observacional, do tipo transversal,
desenvolvida nas Unidades de Saude da Familia (USF’s) localizadas no municipio de Jodo
Pessoa- PB. O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro de
Ciéncias da Saude da UFPB (CEP/CCS/UFPB) com parecer n° 138.228 e CAAE
03469912.3.0000.5188.

A amostra foi aleatdria simples e compreendeu 118 idosas com condi¢des cognitivas
preservadas e que aceitaram participar da pesquisa voluntariamente segundo atendimento da
Resolugdo 466/2012/MS/Conselho Nacional de Satde/ Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa e as Diretrizes e Normas que regem pesquisa envolvendo seres humanos.

Os dados foram coletados no domicilio das idosas, utilizando-se de instrumento
estruturado para conhecer a presenca de morbidades crénicas ou problemas de satde e roteiro
estruturado para a obtencéo das informacdes pessoais e sociais dos idosos.

As informacBes coletadas a partir dos instrumentos foram armazenadas em uma
planilha eletronica estruturada no Microsoft Excel 2010 for Windows, com dupla digitagdo no
sentido de promover a eliminacdo de erros e garantir a confiabilidade na compilacdo dos
dados. A anélise estatistica foi realizada no programa estatistico Statiscal Package for the
Social Sciences (SPSS), versdo 20. Foi realizada analise descritiva por meio de frequéncias
absolutas e percentuais para as varidveis categoricas e, média e desvio padrdo para as

numeéricas.
DESENVOLVIMENTO

O Brasil envelhece de forma rapida e intensa (BRASIL, 2011). Percebem-se 0s

beneficios de uma maior longevidade, na mesma medida a ocorréncia do perfil de morbi-
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mortalidade, caracterizado por um aumento de doencas cronico-degenerativas (PIMENTA et
al., 2015).

A transicdo demogréafica brasileira promoveu impactos no perfil epidemiologico em
todo pais, resultando em demandas que requerem novas formas de cuidado (TAVARES et
al., 2016). O perfil epidemioldgico da populacdo idosa reflete predominio de processos
cronicos e suas complicacOes, além da prevaléncia de elevada mortalidade e morbidade por
condicBes agudas decorrentes de causas externas e agudizacGes de condigdes cronicas
(MORAES; LOPES; FREITAS, 2015).

As DCNT’s de maior impacto na saide publica compreendem as Doencgas
Cardiovasculares, o Cancer, o Diabetes Mellitus e as Doencas Respiratorias Cronicas. Estas
correspondem a aproximadamente 80% das DCNT (BRASIL, 2011). Os idosos sdo 0s que se
apresentam com as maiores taxas destas patologias. Por consequéncia, o envelhecimento tem
relacdo direta com a incidéncia das patologias crbénicas ndo transmissiveis (MORAES;
LOPES; FREITAS, 2015).

No pais, essas doencas constituem o problema de salde de maior magnitude e
correspondem a cerca de 70% das causas de mortes, atingindo fortemente camadas pobres da
populacdo e grupos mais vulneraveis, como a populacdo de baixa escolaridade e renda
(BRASIL, 2013). Podendo provocar sérios graus de incapacidade que afetam tanto os héabitos
de vida e 0 bem-estar, no entanto, possui a seguinte caracteristica positiva: pode ser prevenida
(PIMENTA et al., 2015).

Os principais fatores de risco para DCNT estdo relacionados ao habito de fumar, a
alimentacdo ndo saudavel, a falta de atividade fisica e ao etilismo, responsaveis, em grande
parte, pelos elevados nimeros de excesso de peso, pela elevada prevaléncia de hipertensdo
arterial e pelo colesterol alto (MOTA et al., 2014). De acordo com Brasil (2011), entre as
estratégias que devem ser consideradas para a redugdo dos agravos em idosos portadores de
DCNT e para o controle do quadro clinico, h& necessidade de melhorias e fortalecimento nas
acOes de prevencdo e promogdo da saude. Além disso, é importante investir em vigilancia e
investigar os principais fatores de risco associados.

Costa et al. (2016) afirmam que h& necessidade de intervencdo nos fatores de risco
modificaveis que ja& possuem evidéncias cientificas de associagdo com doengas cronicas
comprovadas: dieta, sedentarismo, uso de tabaco, de &lcool e outras drogas. Além disso,

afirmam que realizar a vigilancia destes fatores de risco é a principal ferramenta a ser
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implementada, principalmente por meio de inquéritos que permitirio o monitoramento dos

fatores de risco e de protecéo.

Concordando com Pimenta et al., (2015), portanto, é importante 0 monitoramento da
salde dos idosos como ferramenta para identificar necessidades e elaborar estratégias de
promocdo de salde. Destaca-se, ainda, a importancia de politicas publicas adequadas que
garantam a educacdo e salde a crescente populagdo no envelhecimento para prevencdo de

doencas cronicas, alcancando, dessa forma, um aumento da qualidade de vida populacional.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O perfil sociodemografico das idosas esta apresentado nas tabelas a seguir. Conforme
a Tabela 1 a faixa etaria prevalente entre a populagdo 29 (24,6%) foi de 65 a 69 anos, (22,9%)
possuiam idade entre 70-74, enquanto 17,7% encontravam-se com idade igual ou superior a
80 anos.

Relativo a escolaridade e faixa de renda dos entrevistados, houve predominio de
idosas analfabetas 35 (29,7%) e, aquelas que estudaram de 5 a 8 anos (24,6%). Dado
igualmente encontrado na pesquisa de Grden et al. (2017) com idosos residentes na
comunidade, onde em sua investigacdo o maior niumero de analfabetos e com um a quatro
anos incompletos de estudo encontrou-se na faixa etéria idosa. A maioria dos entrevistados 61
(52%) recebe de 1 a 3 salarios minimos. Desfechos negativos como as condigdes cronicas
podem estar associados ao menor nivel de escolaridade e baixa renda, uma vez que refletem
no menor nivel de informacdo e acesso para as necessidades de cuidado (SANTOS-
ORLANDIET al., 2017).

No tocante ao estado civil 44,9% sdo casadas, enquanto, 31,4% sdo vilvas, esses
achados corroboram com outro estudo brasileiro que apresentou prevaléncia de casados (46%)
e vilvos (33%) (DUARTE et al., 2019). O efeito positivo do casamento na vida de idosas foi
relatado num estudo realizado por Santos-Orlandiet et al. (2017), cOnjuges podem
proporcionar niveis intensivos de cuidado informal, assim pode-se argumentar que 0O
casamento tem efeitos preventivos.

A situagdo familiar dos idosos revelou que 26,3% moravam em domicilio com o
conjuge e filho(s), seguido do arranjo trigeracional (24,6%), ou seja, conjuge, filho(s) e
neto(s). Estudo realizado na China mostrou que 41,2% dos participantes preferiram residir
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com filhos adultos sugerindo que a maioria das idosas chinesas tem maior probabilidade de
esperar apoio informal da familia quando a assisténcia é necessaria (MENG et al., 2017).

Tabela 1- Caracteristicas sociodemogréaficas de idosas residentes na
comunidade. Jodo Pessoa, 2016

n %
Faixa etaria
60 - 64 25 21,2
65— 69 29 24,6
70 -74 27 22,9
75-79 16 13,6
80 ou mais 21 17,7
Escolaridade
Analfabeto 35 29,7
1 a4 anos 19 16,1
5a8anos 29 24,6
9 a 11 anos 12 10,2
12 ou mais anos 23 19,4
Estado Civil
Casado 23 449
Vilvo 37 31,4
Solteiro 15 12,7
Divorciado 13 11,0
Renda familiar
até 1 salario minimo 32 27,25
de 1 a 3 salarios minimos 61 52,00
de 4 a 5 salarios minimos 17 14,55
de 6 a 7 salarios minimos 8 6,20
Arranjo familiar
Conjuge e filho(s) 31 26,3
Arranjos trigeracionais 29 24,6
Somente com conjuge 19 16,1
Somente com filho(s) 15 12,8
Sozinho 11 9,3
Arranjos intrageracionais 7 59
Conjuge, filho(s) genro ou nora 3 2,5
Somente com 0s netos 3 2,5

Total 118 100
Fonte: Pesquisa Direta, 2016.

Na tabela 2, referente ao estado de salde, 96,3% das idosas apresentaram algum
problema de saude, com predominio de 4 a 6 morbidades (43,2%). A alta prevaléncia da

condigdo de multi-morbidade foi apresentada num estudo desenvolvido na Inglaterra (62,8%)
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e mostrou-se correlacionada ao aumento da idade nos individuos entre 65 a 69 anos (RUIZ et
al., 2015). Pesquisa realizada em municipio brasileiro demonstrou que as maiores as
frequéncias de multi-borbidade ocorreu entre os idosos atendidos em unidades de atencéo pri-
maria (AMARAL et al., 2018).

A ideia de que as mulheres compdem um numero desproporcional de idosos com
deficiéncia se da porque estas tendem a viver mais do que os homens é apoiada em
investigacdo realizada em Tawain onde as idosas tinham mais condi¢des geriatricas e maior
prevaléncia de hipertensdo, diabetes, hiperlipidemia e deméncia do que os homens (Y1 WU et
al., 2014).

Tabela 2. Presenca de morbidades de idosas residentes na
comunidade. Jodo Pessoa, 2016

Presenca de morbidades n %
Nenhuma 4 3,7
1-3 40 33,8
4-6 51 43,2
7-9 14 11,7
10 ou mais 9 7,6

Fonte: Pesquisa Direta, 2016.

Dentre as morbidades referidas pode-se dar destaque a hipertensao arterial sistémica
que acomete 65,3% das idosas, dado que corrobora com outro estudo em que a maioria dos
idosos relatou ter o diagnostico de HAS (Hipertenséo Arterial Sistémica) (69,7%) (SANTOS;
CUNHA, 2014). No municipio de Maringa, Parana, um estudo de base populacional
apresentou dados semelhantes 70,5% de idosos relataram HAS (MOTTA et al., 2014).
Investigacdo realizada com idosas na zona rural da India identificou a hipertensio arterial
entre 19,35% das entrevistadas. A diferenca nos niveis de prevaléncia nos dois paises pode
estar relacionado a diferentes fatores geograficos e a diferengas no padrdo alimentar
(BANJARE; PRADHAN, 2014).

Entre as doengas crbnico-degenerativas, a HAS é considerada uma das mais
importantes causas de mobilidade e mortalidade entre adultos e idosos no mundo civilizado,
tanto pela sua elevada prevaléncia como pelas complicagdes que gera no individuo (BRASIL,
2003). A HAS ¢ definida como a presenga de um nivel persistente de pressao arterial no qual
a pressao sistolica se encontra acima de 140 mm Hg e a pressao diastolica acima de 90 mm
Hg (MINCOFF et al., 2015).
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Similarmente aos dados identificados na presente investigacdo, em que o item visdo
prejudicada correspondeu a 56,8%, estudo desenvolvido no municipio de Uberaba-MG
apresentou o percentual de idosos com perda visual de 54,3% (TAVARES et al., 2016). Com
o envelhecimento, ocorrem degeneracGes oculares, ocasionando decréscimo da Vvisdo
(MORAES; LOPES; FREITAS, 2015). A disfuncao visual esta relacionada com o risco maior
de quedas, representando impacto negativo sobre a qualidade de vida dos idosos (ABREU et
al., 2015).

No que se refere a problemas de coluna, 48,3% das idosas relataram algum
comprometimento. No Brasil, o problema crénico de coluna também representa uma das
doencas cronicas mais frequentes na populagdo apresentando-se com mais severidade entre 0s
individuos idosos (OLIVEIRA et al., 2013). Entre as mulheres, a prevaléncia de problema
crénico de coluna séo superiores as encontradas entre os homens (ROMERO et al., 2018).

Com menor frequéncia ocorreram doenca neurolégica (2,5%) e o cancer (2,3%).
Diferentemente, estudo realizado na Turquia com idosos acima de 64 anos refletiu o indice de
47,2% de acometidos por doencgas neuroldgicas (KIVANC et al., 2016). Entre as doencas
relacionadas ao processo de envelhecimento patoldgico, as deméncias sdo atestadas como

importante causa de mortalidade nos idosos (ROMERO et al., 2018).

Tabela 3. Morbidades autorreferidas por idosas residentes na
comunidade. Jodo Pessoa, 2016

Morbidades n %

Hipertensdo arterial 77 65,3
Viséo prejudicada 67 56,8
Problemas de coluna 57 48,3
Avrtrite (reumatoide/osteoartrite) 45 38,1
Ansiedade 43 36,4
Doenca vascular periférica 41 34,7
Constipacéo 37 31,4
Diabetes mellitus 33 28,0
Tem outra doenga 29 24,6
Audicao prejudicada 26 22,0
Osteoporose 26 22,2
Doenca gastrointestinal alta 20 16,9
Depresséo 20 16,9
Incontinéncia urinaria ou fecal 18 15,3
Doenca cardiaca 16 13,6
Obesidade 11 9,3

Asma ou bronquite 9 7,6
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Anemia 9
Doenca neurologica 3
Cancer 4

Fonte: Pesquisa Direta, 2016.

CONCLUSOES

O estudo revelou que a maioria das idosas relata ter pelo menos uma doenga cronica,
com maior predominio de hipertensao, visdo prejudicada e problemas de coluna, que uma vez
identificadas estas situaces nos servigos de salde o enfermeiro deve elaborar o planejamento
de cuidados, desenvolvendo atividades que visem detectar precocemente condigcdes riscos
para desenvolvimento de DCNT.

Este estudo constitui relevante contribuicdo a comunidade cientifica, particularmente
para o melhor entendimento sobre as morbidades vivenciadas pelas mulheres idosas. Dessa
forma, torna-se importante que os servicos de salde, em especial, a Estratégia Salde da
Familia, em sua abordagem terapéutica, estejam atentos as morbidades prevalentes e ao
monitoramento do cuidado em salde dessa populacdo, para que assim se possa retardar o

agravamento da doenca e manter a qualidade de vida desses individuos.
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