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RESUMO

As Doengas Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNT) sdo fortemente influenciadas pelas condigdes de vida e
desigualdades sociais, acometendo pessoas que Se encontram em grupos vulnerdveis, a exemplo disso 0s ido-
s0s. 0 dinamismo da pirdmide etéria evidencia a mudanca do perfil de sadde no mundo, entretanto, concomitante
aisso, politicas pdblicas em satde que promovem a diminuigdo/prevencdo das DCNT ndo estdo respondendo as
necessidades que se apresentam. Desse modo, o presente trabalho visa identificar o perfil epidemiol6gico dos
idosos cadastrados na Unidade de Satide da Familia (UBSF) Hindemburgo Nunes de Figueiredo, no sentido de
fomentar subsidios para contribuir com o desenvolvimento de politicas publicas e com o cuidado direcionado
para interveng0es em sadde na populagdo envelhecida. Trata-se de uma pesquisa transversal, com recorte popu-
lacional de idosos, de carater exploratorio, descritivo, analitico, com abordagem quanti-qualitativa. Realizada por
meio de questiondrio préprio direcionado a coleta de dados porta a porta, envolvendo as afecgdes presentes na
populagdo idosa no territdrio adscrito pela UBSF, e as condigdes de vida desses individuos. Os dados foram cata-
logados e analisados através do software estatistico SPSS (versdo 22.0). Participaram da pesquisa 126 idosos,
com 69% de mulheres, a média de idade foi de 69,6 anos (DP + 7,36); sobre a prevaléncia das principais DCNT,
identificou-se: hipertensdo arterial sistémica (76,2%), neoplasia (42,4%), cardiopatia (35,7%), problemas
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osteoarticular (39,7%), diabetes (33,3%) e pneumopatia (9,5%), ademais 73,8% recebem apenas um saldrio

minimo e 70% sdo sedentarios. Conclui-se que, entre as possiveis causas das DCNT entre os individuos inves-

tigados estdo os hdbitos de vida e condigBes socioecondmicas desfavordveis. Logo, agbes de investigagdo pre-

coce para rastreamento das DCNT € de suma importancia para o planejamento de atividades educativas preven-

tivas e clinicas, no sentido de melhorar a qualidade de vida dessa populagdo que cresce rapidamente.
Palavras-chave: perfil de sadde; prevaléncia; doengas; idosos

ABSTRACT

Epidemiological data of elderly people adscribed to basic family health unit in the munici-
pality of Campina Grande (PB - Brazil. Chronic Noncommunicable Diseases (NCDs) are strongly influ-
enced by living conditions and social inequalities, affecting people who are in vulnerable groups, such as the eld-
erly. The dynamism of the age pyramid highlights the change in the health profile in the world, however, concomi-
tantly with this, public health policies that promote the reduction/prevention of NCDs are not responding to the
needs that arise. Therefore, the present work aims to identify the epidemiological profile of elderly people regis-
tered at the Family Health Unit (UBSF) Hindemburgo Nunes de Figueiredo, in order to promote subsidies to con-
tribute to the development of public policies and care directed towards health interventions. in the aging popula-
tion. This is a cross-sectional research, with a population of elderly people, of an exploratory, descriptive, analyt-
ical nature, with a quantitative-qualitative approach. Carried out through a specific questionnaire aimed at door-
to-door data collection, involving the conditions present in the elderly population in the territory covered by the
UBSF, and the living conditions of these individuals. The data were cataloged and analyzed using SPSS statistical
software (version 22.0). 126 elderly people participated in the research, 69% of whom were women, the average
age was 69.6 years (SD + 7.36); regarding the prevalence of the main NCDs, the following were identified: sys-
temic arterial hypertension (76.2%), neoplasia (42.4%), heart disease (35.7%), osteoarticular problems (39.7%),
diabetes (33. 3%) and pneumopathy (9.5%), in addition, 73.8% receive only the minimum wage and 70% are
sedentary. It is concluded that, among the possible causes of NCDs among the individuals investigated are
lifestyle habits and unfavorable socioeconomic conditions. Therefore, early investigation actions to track NCDs
are extremely important for planning preventive and clinical educational activities, in order to improve the quality
of life of this rapidly growing population.

Keywords: health profile; prevalence; illnesses; elderly

INTRODUGAO

0 dinamismo da piramide etaria decorrente do declinio da taxa de fecundidade associada a diminuicdo da
mortalidade, evidencia a mudanca do perfil epidemioldgico do tecido social (Gusmdo et al., 2022). 0 século XX
é marcado pela modificacdo da estrutura etdria de carater mundial, devido a diminuigdo do quadro de mortalida-
de, aumentando de forma significativa 0 niimero de idosos tanto em paises desenvolvidos quanto naqueles que
estao em desenvolvimento (Maia ef al., 2020).

0 Brasil ndo se encontra longinquo dessa realidade com a quinta maior populagdo idosa do mundo, totali-
zando cerca de 29,3 milhdes de pessoas com 60 anos ou mais (Ministério da sadde, 2022). Com 0 aumento da
expectativa de vida ocorrem mudangas significativas no perfil epidemiolGgico, evidenciando a necessidade de
aplicacdo de politicas pablicas no sistema de satde promovendo qualidade de vida (Maia et al., 2020). O enve-
Ihecimento é algo que ocorre paulatinamente, e consiste em um processo fisioldgico inevitavel e progressivo
acompanhado do declinio funcional, promovendo desgaste organico, metabélico, emocional e fisico, impactando
de forma direta os aspectos culturais e sociais (Usnayo et al., 2020).

No Brasil as Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) no ano de 2017 foram responsaveis por 73%
das mortes em escala geral e 17% das mortes precoces (Cristofoletti et al., 2020). Acompanhado do aumento da
esperanga de vida, ocorre a mudanga abrupta do perfil epidemiol6gico, sendo esse evidenciado na terceira idade
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pela tripla carga de patologias com predominio das Doengas Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNT), associado a
iSS0 0 pais enfrenta grandes desafios para promogdo de estratégias de controle dos fatores de riscos para as
DCNTS e controle das causas externas de morbimortalidade (Dresch et al., 2017; Ministério da Sadde, 2021).

Em decorréncia desses desafios ocorre a prevaléncia de multimorbidades em idosos, promovendo uma
maior utilizagdo dos servigos de satde e a diminuigdo da funcionalidade para realizagdo das atividades bésicas
da vida didria (ABVD), consequentemente acarreta a diminuicdo da autoeficdcia e maior dependéncia de cuidados,
e (Rosa et al., 2023). Indubitavelmente essas sdo responsaveis pelas maiores causas de limitagdes, baixa produ-
tividade, impacto na funcionalidade e redugdo na qualidade de vida, chegando a ocasionar morte prematura
(Simieli et al., 2019).

0 envelhecimento populacional se apresenta como um triunfo para sociedade, entretanto, esse s6 deve ser
comemorado quando ocorre sem gerar incapacidades para o individuo. Nesse prisma, nota-se que o envelheci-
mento gerou transicdo no perfil epidemioldgico e aumento das DCNT, mas ndo ocorreu a efetivagdo de politicas
publicas capazes de atender as necessidades da populagdo idosa. Desse modo, 0 presente trabalho visa contri-
buir com um banco de dados a respeito do perfil epidemioldgico dos residentes nos territérios de uma unidade
de satde adscrita em Campina Grande — PB, a proposta se justifica pela escassez de pesquisas sobre 0 assunto
em questdo, fornecendo dessa forma, subsidios para auxiliar na promogdo e atengdo a sadde.

METODOLOGIA

Desenho e local do estudo

Trata-se de um estudo epidemioldgico e pesquisa transversal com parte de um corte de base populacional,
com cardter exploratorio, descritivo, analitico com abordagem quanti-qualitativa. O local definido como area da
pesquisa foi a regido urbana com sede no municipio de Campina Grande - PB, na rua Joaguim Amorim Jr., 945-
941 - Malvinas. A coleta de dados serd realizada de novembro de 2023 a abril de 2024.

Populacao e amostra

A populacdo do estudo sera constituida por idosos(as) adscritos na unidade de aproximadamente 1.028
habitantes onde, a amostra corresponderd a individuos a partir de 60 anos, ambos 0s sexos, sendo incluidos na
amostra 0s idosos que aceitarem e se encontrarem aptos a responder o questiondrio. A referida amostra serd
composta por um total de 280 idosos cadastrados na unidade de sadde, sendo essa calculada de forma ndo pro-
babilistica. Serdo excluidos os idosos incapazes de se comunicar, com intervences cirdrgicas recentes que 0s
impegam de verbalizar ou contactuar, que apresentem deficiéncia auditiva grave e impossibilidade de compreen-
der orientagbes devido a problemas como sequela de acidente vascular cerebral, desafio mental, deméncia ou
psicose.

Instrumentos para coleta de dados

Um questionario com questdes mistas, que permite caracterizar a amostra quanto aos aspectos sociodemo-
graficos (idade, sexo, estado civil, religido, cor da pele, aposentadoria, escolaridade e renda) e condicdes de
salde (percepcdo de satde, percepcdo de sadde comparada aos pares, presenca de doengas, consultas/interna-
¢Oes nos dltimos 12 meses, sistema de sadde), elaborado pelos pesquisadores com base na Classificagao
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satide (CIF), no ILLNESS EFFECTS QUESTIONNAIRE (IEQ) e o
World Health Organization Quality of Life Assessment na versdo abreviada (WHOQOL-bref) para tracar o perfil
epidemioldgico e avaliar a qualidade de vida (QV).

Torna-se importante, ressaltar que de acordo com a necessidade e disponibilidade da instituicdo sera reali-
zada uma andlise dos prontudrios dos individuos que se enquadram na amostra populacional do estudo, garan-
tindo maior confiabilidade aos dados levantados durante a realizagdo dos questiondrios. Além disso, é impres-
cindivel para identificagdo dos servigos em satde prestados e possiveis internagdes dos mesmos.
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Procedimento de coleta de dados

A coleta de dados sera realizada por meio de um questionario sociodemografico proprio, utilizado para abor-
dagem da referida amostra. Esse sera desenvolvido com base na Classificacdo Internacional de Funcionalidade e
Incapacidade (CIF), e nos questiondrios /LLNESS EFFECTS QUESTIONNAIRE (IEQ) e o World Health
Organization Quality of Life Assessment na versao abreviada (WHOQOL-bref).

Primeiramente, serd analisado juntamente com os agentes de satide da comunidade (ACS) os prontudrios dos
idosos com o intuito de identificar entre eles 0s idosos que se enquadram nos critérios de inclusdo da pesquisa e
realizar 0 mapeamento local com o intuito de facilitar a coleta de dados, em seguida os idosos serdo contatados
por ligagdo para identificar a disponibilidade de horario e dia dos mesmos para responder o questionario.

Como segunda etapa, esses idosos serdo abordados presencialmente e informados sobre 0s riscos e bene-
ficios da pesquisa, apos a reafirmagdo de enquadramento nos critérios de inclusdo e parecer de aceite a respeito
da participacdo na pesquisa, serd assinado TCLE e por conseguinte a aplicagdo do questiondrio.

Processamento e analise dos dados

Os dados serdo gerados a partir das respostas dadas pelos participantes no questionario que estard sob
dominio do pesquisador e serdo armazenados de trés para eliminar riscos de perda, roubo ou qualquer outro tipo
de intercorréncia, que possa vir a acontecer. Sendo armazenado das seguintes formas: arquivagdo dos questio-
NArios impressos em pastas manuais, escaneamento do questiondrio impresso e arquivamento em pasta no drive
de acesso restrito pelos pesquisadores envolvidos e planilha do software Microsoft Excel® 2016. Os dados serdo
analisados por meio de estatistica descritiva, e 0s resultados serdo apresentados em porcentagens, frequéncias
absolutas, médias e desvio padrdo.

Aspectos éticos

A presente pesquisa encontra-se de acordo com a resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Sadde. O pro-
jeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba, através da Plataforma
Brasil, executado mediante sua aprovagdo, com o nimero de parecer: 6.503.386. Os participantes s eram inclui-
dos na pesquisa ap6s serem devidamente esclarecidos sobre 0s objetivos do estudo e apds concordarem volun-
tariamente em participar, assinando o TCLE. Serdo direitos dos participantes: ndo participar da pesquisa, confi-
dencialidade, anonimato e privacidade. Além disso, 0s pesquisadores assinardo a Declaragdo de Concordancia
com Projeto de Pesquisa e 0 Termo de Compromisso do Pesquisador Responsével assumindo a responsabilida-
de de respeitar a Resolugdo 466/12.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Participaram desta pesquisa 126 pessoas idosas comunitdrias, dentre os 1.028 idosos adscritos na UBS. No
que tange, a amostra de 1.028 idosos, 18 destes ndo foram encontrados em suas residéncias apos a realizagao
de trés visitas, 6 se recusaram a assinar 0 TCLE, e uma quantidade ndo informada de idosos ndo atendiam as
ligacOes, tampouco responderam a dudios e mensagens. Além disso, uma parcela ndo informada da populacdo
de idosos da Ramadinha encontrava-se subnotificada, a equipe de ACS estava trabalhando com menos de 60%
de sua capacidade e a UBS estava passando pelo processo de divisdo territorial para agregar novos funciondrios,
dificultando o processo de territorializagdo e acessibilidade aos idosos, jé que a coleta era realizada porta a porta.

Nessa perspectiva, esses fatores apresentaram-se como varidveis incontroldveis e limitantes para o desen-
volvimento da pesquisa, justificando o quantitativo de 126 idosos como amostra final mediante a coleta de dados
e desenvolvimento do estudo. Desse modo, os dados apresentados na Tabela 1 mostram que a maioria da amos-
tra foi composta por um percentual feminino de 69%, sendo esse composto por idosos pardos (56,3%), brancos
(26,2%), negros (16,7%) € indigenas (0,8%). No que se refere ao estado civil 65 idosos declararam ser casados,
correspondendo a 51,6% do total da amostra, os demais 19,8% sdo vitvos, 17,5% sdo divorciados, 10,3% sdo
solteiros e 0,8% apresentam unido estavel, dados esses descritos minuciosamente na Tabela 1.
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(Quanto aos aspectos educacionais, parte da amostra declarou ndo ter concluido o ensino fundamental com
0 percentual de 64,3% do nimero total de idosos e 19% declararam nunca ter estudado, desses, 39,4% relataram
ser donas de casa, 9,5% domésticas, 9,5% agricultores(as), 7,1% pedreiros e as demais profissoes executadas
por esses estdo descritas na tabela 1. Nesse contexto, 0 aumento da idade, sexo feminino e possuir baixa esco-
laridade influenciam no aumento da fragilidade, tornando o individuo mais susceptivel a desenvolver comorbida-
des que afetam métricas importantes que englobam a QV impactando assim a dignidade dessa populagdo (Wang;
Hu; Wu, 2022).

Com relagdo a renda, cerca 73,8% dos idosos declararam sobreviver com apenas um saldrio minimo, 10,3%
possuem menos de um saldrio miimo e 2,4% ndo possuem renda alguma. Conforme os dados coletados, ape-
nas 7,1% declararam receber um saldrio minimo e meio e 6,3% informaram receber dois saldrios minimos ou
mais. Dessa forma, percebe-se a partir dos dados encontrados, que a renda da populagdo pesquisada ndo con-
tribui para uma QV satisfatoria, e muitas vezes ndo possuem um tempo disponivel para atividades de lazer, j& que
necessitam com frequéncia, buscar outras formas de complementacdo de renda para a sobrevivéncia.

Esse achado torna-se reflexo da pesquisa realizada em 2021 pela Confederacdo Nacional dos Dirigentes
Lojistas (CNDL) e pelo Servigo de Protecdo ao Crédito (SPC Brasil) em parceria com a Offer Wise Pesquisas,
onde identificou-se que 91% dos brasileiros com idade igual ou superior a 60 anos auxiliam no sustento de suas
casas, destes um percentual de 52% sdo os principais provedores do lar. Mediante a insuficiéncia da renda para
cobrir as despesas 71% dos idosos relataram se manter ativos no mercado de trabalho. Ademais, 43% dos ido-
S0s 80 0S principais responsaveis pelo sustento da casa. Nesse contexto, percebe-se 0 idoso como chefe do lar
€ ndo como um ser dependente.

Logo a presente pesquisa ao que se refere as relagdes familiares, 78,6% dos idosos informaram conviver
com parentes proximos ou cuidadores, e relataram em sua maioria serem 0s principais provedores da familia. E,
mesmo mediante o beneficio da aposentadoria, uma parcela significativa, no entanto ndo mensurada informou
procurar outras fontes de renda, caracterizando assim a vulnerabilidade socioecondmica dessa populagdo, afe-
tando desse modo, os constructos da QV. Concordando com os dados da pesquisa a tabela 1 apresentada abaixo,
especifica as caracteristicas sociodemograficas, proporcionando uma visao ampliada dos participantes e possi-
bilitando um entendimento da realidade vivenciada pelos idosos.
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Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos participantes do estudo (n= 126)

Caracteristica Frequéncia  Média +
% (n) DP
Idade (anos) - 69,6 £
7,36
Sexo
- Feminino 69% (87) -
- Masculino 31% (39) -
Cor/Raga
- Branco (a) 26,2% (33) -
- Indigena 0,8% (1) -
- Negro (a) 16,7% (21) -
- Pardo (a) 56,3% (71) -
Escolaridade
- Ensino fundamental incompleto 64,3% (81) -
- Ensino fundamental completo 1,6% (2) -
- Ensino médio incompleto 2,4% (3) -
- Ensino médio completo 4% (5) -
- Ensino técnico completo 1,6% (2) -
- Programas educacionais (EJA, Brasil alfabetizado) 7,1% (9) -
- Nunca estudou 19% (24) -
Estado Civil
- Casado (a) 51,6% (65) -
- Divorciado (a) 17,5% (22) -
- Solteiro (a) 10,3% (13) -
- Unido estavel 0,8% (1) -
- Viavo (a) 19,8% (25) -
Profissao
- Acessorista 0,8% (1) -
- Agente comunitario de saude 0,8% (1) -
- Agricultor (a) 9,5% (12) -
- Ajudante de carga 0,8% (1) -
- Artesa (0) 1,6% (2) -
- Autdbnomo 0,8% (1) -
- Auxiliar de servigos gerais 5,5% (7) -
- Balconista 0,8% (1) -
- Carpinteiro 0,8% (1) -
- Cobrador de 6nibus 0,8% (1) -
- Comerciante 0,8% (1) -
- Costureira 0,8% (1) -
- Cuidadora 0,8% (1) -
- Doméstica 9,5% (12) -
- Dona de casa 34,9% (44) -
- Fiandeira 1,6% (2) -
- Fretante de 6nibus 0,8% (1) -
- Funcionaria publica 0,8% (1) -
- Gargom 0,8% (1) -
- Lidador 0,8% (1) -
- Marteleiro 0,8% (1) -
- Mecanico 1,6% (2) -
- Motorista 1,6%(2) -
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- Operador de maquinas 0,8% (1) -
- Padeiro 1,6% (2) -
- Pedreiro 7,1% (9) -
- Porteiro 0,8% (1) -
- Sapateiro 0,8% (1) -
- Seguranca 0,8% (1) -
- Técnica em enfermagem 0,8% (1) -
- Técnico em contabilidade 0,8% (1) -
- Técnico em eletricidade 0,8% (1) -
- Vendedora 0,8% (1) -
- Vigilante 4,0% (5) -
Ocupacio
- Artesa 10,3% (13) -
- Comerciante 4,8% (6) -
- Consertos 1,6% (2) -
- Costureira 2,4% (3) -
- Cozinheira 0,8% (1) -
- Dona de casa 2,4% (3) -
- Evangelista 0,8% (1) -
- Mototaxista 0,8% (1) -
- Nao possui ocupagao 70,6% (89) -
- Pedreiro 0,8% (1) -
- Pintor 1,6% (2) -
- Reciclagem 1,6% (2) -
- Vendedora 1,6% (2) -
Renda mensal
- Nao possui renda 2,4% (3) -
- Menos de 1 salario minimo 10,3% (13) -
- 1 salario minimo 73,8% (93) -
- 1 salario minimo e meio 7,1% (9) -
- 2 salarios ou mais 6,3% (8) -
Mora sozinho?
- Sim 21,4% (27) -
- Ndo 78,6% (99) -
Se sim, possui suporte familiar/social?
- Sim 89% (24) -
- Ndo 11% (3) -
Se nio mora sozinho, quantas pessoas moram com vocé?
- Uma 53,5% (53) -
- Duas 29,3% (29) -
- Trés ou mais 18,2% (18) -

Fonte: Dados da pesquisa.

A Tabela 2 traz dados a respeito dos habitos de vida e condigdo de satde, onde segundo a OMS o estilo de
vida consiste na adogdo de uma pratica recorrente sendo essa saudavel ou ndo, promovendo beneficios ou male-
ficios para saude. Em relagdo a ingestdo de bebidas alcodlicas 88,1% relataram nunca terem consumido, 8,7 %
ainda consomem e 3,2% pararam de consumir, 0s idosos que param de consumir relataram que era um vicio e
dos que ainda consomem com a seguinte frequéncia 54,6% socialmente, 36,4% nos finais de semana e 9% dia-
riamente. Sobre a prética do tabagismo 58,7% nunca fumaram, 31,7% ja fumaram e 9,4% ainda fumam, sobre
a quantidade de cigarros 41,7% fumam até 5 diariamente, 41,7% fumam entre 5 e 10 e 16,6% fumam mais de
15, a respeito do consumo de drogas ilicitas 99,2% nunca consumiram qualquer tipo de droga.
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Todos que apresentaram o habito do etilismo e tabagismo manifestaram a consciéncia dos danos a sadde e
0 desejo de interromper esse vicio, mediante as tentativas jd realizadas e fracassadas, tornando-se algo frustrante.
Nessa perspectiva, 70,6% da referida amostra é composta por idosos sedentarios, destes alguns relataram apre-
sentar o hdbito de praticar alguma atividade fisica anteriormente, havendo a necessidade de interromper a mesma
mediante agravos no estado de satide ou presenca de novas ocupag@es, sendo essa ndo retomada com o decorrer
do tempo. Refletindo no aumento da fragilidade dessa populagdo mediante a inatividade fisica, aumentando a
susceptibilidade de desenvolver comorbidades (Dumith ef al., 2019)

0Os idosos ativos sdo representados por 29,4%, sendo estes inseridos, predominantemente na modalidade
do aerdbico por meio da caminhada (83,7%), onde relatam a adogdo do habito para melhora do quadro de sadde,
entretanto, a frequéncia da realizagdo do habito diariamente ainda nem é algo efetivo, pois 45,9% realizam menos
de 3 vezes na semana e 45,9% mais de 3 vezes na semana e 8,1% diariamente, conforme descritos na Tabela 2.
Essa relagdo dos dados da adogdo da atividade fisica e a frequéncia de sua realizacdo reflete nas atividades exer-
cidas pelos idosos e em seus agravos de sadde, evidenciando assim que quanto mais regular a pratica da ativi-
dade fisica melhores as métricas QV para populacdo (Alvarez-Galvez ef al., 2023).

Tabela 2. Habitos de vida e condigdo de saude dos participantes do estudo (n=126)

Caracteristica Frequéncia
% (n)
Faz uso de bebida alcodlica?
- Sim 8,7% (11)
- Nao 88,1% (111)
- Ja consumi 3,2% (4)
Se sim, qual a frequéncia?
- Diariamente 9% (1)
- Finais de semana 36,4% (4)
- Socialmente 54,6% (6)
Se alcodlatra, tem vontade de parar?
- Sim 0% (0)
- Nao 100% (1)
Fuma?
- Sim 9,5% (12)
- Ndo 58,7% (74)

- Ja fumei 31,7% (40)
Quantos cigarros

-las 41,7% (5)

-5al0 41,7% (5)

- Mais de 15 16,6% (2)
Faz uso de drogas ilicitas?

- Sim 0% (0)

- Nao 99,2% (125)

-Jafiz 0,8% (1)
Pratica alguma atividade fisica?

- Sim 29,4% (37)

- Nio 70,6% (89)
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Se sim, qual?

- Caminhada 83,7% (31)
- Ciclismo 2,7% (1)
- Corrida 2,7% (1)
- Futebol 2,7% (1)
- Hidroginastica 2,7% (1)
- Musculagdo 2,7% (1)
- Zumba 2,7% (1)
Com que frequéncia pratica atividade fisica?
- Menos de 3 vezes na semana 45.9% (17)
- Mais de 3 vezes na semana 45.9% (17)
- Diariamente - 8,1% (3)

Fonte: Dados da pesquisa.

Da referida amostra 23% dos idosos relataram apresentar ou jd ter apresentado algum problema no coragdo
como, infarto agudo do miocérdio (IAM), cardiomegalia, arritmia, sopro e entre outras cardiopatias. Dentre as
disfuncdes coronarianas a Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) apresentou uma incidéncia de 76,2%, destes

apenas 22,8% realizam o monitoramento da pressdo arterial (PA), em relagdo ao uso da medicagdo de controle
73% faz seu uso de forma correta. Dessa forma, essa populacdo apresenta uma condigdo de sadde desfavora-
vel, onde exames para identificacdo de agravos coronarianos ndo sdo realizados por aproximadamente 75,4%
dos idosos, dificultando assim o rastreio e diagndstico clinico. Logo, aspectos relacionados a periodizagdo de
exames para rastreio e manejo de patologias devem ser incentivados e impulsionados pelos servigos da AP
(Zeng et al., 2024).

A mudanca do estilo de vida consiste em um dos métodos ndo farmacoldgicos para prevengdo/controle da
HAS e outras comorbidades, mediante adogdo de uma alimentagdo saudavel, pratica de atividade fisica regular,
cessacdo de vicios prejudiciais como etilismo e tabagismo, dentre outros habitos que acarretam a diminuicdo da
susceptibilidade a desenvolver patologias (Oliveros et al., 2020). Dessa forma, associado ao histérico da HAS,
gvidencia-se o quadro de multimorbidade, onde 33,3% da populagdo apresenta diabetes mellitus (DM), desses
apenas 28,6% fazem uso da medicagdo de controle e 8,7% da insulina. Estes relataram apresentar uma baixa
qualidade de vida, referindo medo e diminuigdo da funcionalidade, mediante o quadro clinico. Além da presenga
de HAS e DM, também se identificou a presenca de transtornos de ordem respiratdria (9,5%) e neuroldgicas
(11,1%).

0Os quadros de DCNT ndo se restringe apenas a terceira idade, sendo o envelhecimento uma explicagdo par-
cial para 0 acometimento desse tecido social (Alvarez-Galvez et al.,, 2023). O estudo de Zeng et al., 2024 aponta
que a prevaléncia de DCNT é maior em idosos que possuem baixa escolaridade, onde consequentemente apre-
sentam baixa ascensdo socioecondmica, dificultando o conhecimento acerca de habitos preventivos, bem como
a aquisicdo de hdbitos saudaveis. Nessa perspectiva, acredita-se que quantos menor o nivel de conhecimento e
0 status socioecondmico maior susceptibilidade a desenvolver DCNT.
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Tabela 3 . Condigdes de satide

Caracteristica Frequéncia
% (n)
Ja teve algum problema cardiaco (ex. infarto)?
- Sim 23% (29)
- Nao 77% (97)
E hipertenso(a)?
- Sim 76,2% (96)
- Nao 23,8% (30)
Faz monitoramento da pressio arterial?
- Sim 22,2% (28)
- Nao 77,8% (98)
Usa algum medicamento pra controle da PA?
- Sim 73% (92)
- Nio 27% (34)
Como estava sua taxa de triglicerideos no tltimo exame (realizado nos
ultimos 6 meses)? 23,8% (30)
- Alta 0,8% (1)
- Baixa 75,4% (95)
- Nao sei
E diabético(a)?
- Sim 33,3% (42)
- Nao 66,7% (84)
Usa algum medicamento para controle da glicemia?
- Sim 28,6% (36)
- Nio 71,4% (90)
Usa insulina?
- Sim 8,7% (11)
- Nao 91,3% (115)
Apresenta algum problema respiratério?
- Sim 9,5% (12)
- Nao 90,5% (114)
Apresenta algum transtorno neurolégico?
- Sim 11,1% (14)
- Nao 88,9% (112)

Fonte: Dados da pesquisa.

A condicdo de satde da referida amostra representa um déficit dos determinantes de satide e uma lacuna no
processo de assisténcia a sadde, sendo essas representadas nos aspectos sociodemograficos locais, na autono-
mia e funcionalidade desses individuos para realizacdo das atividades de vida didria (AVD), onde 62,7% idosos
relataram conseguir realizar suas AVD de forma independente, desses 48,4% acredita possuir um bom quadro de
satde, em contrapartida 48,4% tem a percepcdo de ter um quadro de satde parcial e 19,8% acredita possuir um
quadro de sadde ruim. Desses 74,6% acreditam ter uma boa qualidade de vida, baseando-se em crengas religio-
sas e familiares.

Essa dependéncia, agravo de salde e déficit na qualidade de vida acarreta em alguns problemas de sadde
mental, onde 37,3% apresenta ansiedade, 11,1% depressdo e 60,3% informaram apresentar ja ter apresentado
algum grau de ansiedade ou depressdo mas no momento da entrevista relatam que a presenca desses quadros
havia cessado, alguns dos idosos relataram que principalmente 0s casos de ansiedade atualmente s3o muitos
comuns mediante 0s acontecimentos da vida didria enquadrando nestes condicdo de salde, econdmica, familiar
e entre outras, influenciando assim na perspectiva desses individuos a respeito das questdes emocionais, reper-
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cutindo em tristeza, desencorajamento e falta de esperanca, onde 9,5% relatam ter sempre essas gamas de emo-
cOes, 43,7% sentem as vezes, 1,6% raramente e 45,2% ndo apresentam tais emogdes.

Tabela 4: Funcionalidade e percepgado de satide

Caracteristica Frequéncia
% (n)
Realiza AVDs sozinho(a)?
- Sim 62,7% (79)
- Nao 0.8% (1)
- Parcialmente 36,5% (46)
Se nio/parcialmente, necessita de ajuda para?
- Alimentar-se 0,8% (1)
- Atividades de lazer 14,9% (7)
- Cozinhar 12,8% (6)
- Fazer compras 80,8% (38)
- Higiene da casa 63,8% (30)
- Higiene pessoal 0,8% (1)
- Ir ao médico 80,8% (38)
Considera seu quadro de satide bom?
- Sim 48,4% (61)
- Nao 19,8% (25)
- Parcialmente 48,4% (61)
Acredita que tem qualidade de vida?
- Sim 74,6% (94)
_Nio 19,8% (25)
- Parcialmente 5,6% (7)
Apresenta algum problema de satide mental?
- Ansiedade 37,3% (47)
- Depressao 11,1% (14)
- Nao tenho nada 60,3% (76)
Se sente triste, desencorajado, sem esperanca?
- Sim 9,5% (12)
- Nao 45,2% (57)
- As vezes 43.7% (55)
- Raramente 1,6% (2)

Fonte: Dados da pesquisa.

Desse modo, a condigdo de satide da presente amostra acarreta a diminuigdo da funcionalidade representada
nas limitagdes em realizar as AVD associada ao aumento dos casos de depressao, ansiedade e perda do bem-
estar fisico/emocional, caracterizando 0s mesmos como impactos do processo do envelhecimento e suas fragi-
lidades, acelerados mediante o acometimento das DCNT (Li ef al., 2024; Zeng et al., 2024). Com a presenga das
limitacOes fisicas essa populagdo passa ser afetada mentalmente mediante o aumento dos casos de depressdo,
ansiedade, constrangimento, perda de esperanga e entre outras patologias que os tornam ainda mais vulneraveis,
ameagando assim sua dignidade perante a restricao ou limitagdo das atividades sociais (Liu ef al., 2023).

Sendo esses dados fortemente evidenciados no presente estudo, mediante o acometimento do tecido social
em questdo com DCNT e limitagOes das AVD, identificados nas questdes sociodemogréficas, onde 0s idosos
apresentam baixa escolaridade e aquisicdo financeiras, onde essas refletem na auséncia de conhecimentos.
Dessa forma, lacunas a respeito das politicas publicas em sadde no processo de assisténcia a populagdo idosa
sdo refletidas.
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CONCLUSAO

Desse modo, conclui-se que mediante ao quadro de multimorbidade a maioria dos idosos da Ramadinha sdo
0s principais provedores do lar, acarretando sobrecarga fisica e mental, impossibilitando os mesmos de apresen-
tarem uma boa QV perante a auséncia do lazer. Além disso, o presente estudo destaca que a longevidade é um
triunfo, entretanto para que esse processo ocorra de forma que gere o orgulho a prestacdo do cuidado a terceira
idade deve ser ofertada de maneira honrosa, afinal 0 aumento da expectativa de vida deve ser acompanhado com
amelhor QV.

As DCNT impactam diretamente as métricas da QV, limitando a funcionalidade dos individuos e acarretando
prejuizos a satide mental da populacdo, mediante a presenca de ansiedade, depressdo e entre outros. Além disso,
evidencia-se que entre as possiveis causas das DCNT entre os individuos investigados estdo os habitos de vida
e condigdes socioecondmicas desfavordveis. Logo, agdes de investigacdo precoce para rastreamento das DCNT
¢ de suma importancia para o planejamento de atividades educativas preventivas e clinicas, no sentido de melho-
rar a QV dessa populacdo que cresce rapidamente.
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