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RESUMO

Os idosos constituem a populacdo mais acometida pelas doencas cronicas. Sdo exemplos frequentes hipertensao
arterial diabetes mellitus, doencas cardiovasculares, osteoporose e cancer. Este trabalho teve como objetivo realizar a
avaliagdo nutricional e verificar a prevaléncia de diabetes mellitus e hipertensao em idosos em um centro de
convivéncia para idosos Teresina, Piaui. Com base em estudo transversal, que foi realizado com 148 idosos lucidos, de
ambos os sexos, com idade igual ou superior a 60 anos. Observou-se maior prevaléncia de idosos com sobrepeso,
seguido de eutrofia e baixo peso, e maior prevaléncia desses dados nas mulheres, devido as iniUmeras modificacdes que
ocorrem no processo de envelhecimento e devido também as modificacées hormonais. Descritores: Idoso. Hipertensao.
Diabetes.

ABSTRACT

The elderly are the population most affected by chronic diseases. Common examples are diabetes mellitus,
hypertension, cardiovascular diseases, osteoporosis and cancer. This study aimed to perform a nutritional assessment
and determine the prevalence of diabetes mellitus and hypertension in the elderly in a community center for seniors
Teresina. Based on cross-sectional study, which was conducted with 148 elderly lucid, of both sexes, aged over 60
years. Where you can observe a higher prevalence of overweight elderly, followed by normal weight and underweight,
and higher prevalence of such data in women because of the many changes that occur in the aging process and also due
to hormonal changes. Descriptors: Elderly. Hypertension. Diabetes.

RESUMEN

Las personas mayores son la poblacion mas afectada por enfermedades crénicas. Ejemplos diabetes mellitus frecuente
de la presion arterial alta, enfermedad cardiovascular, osteoporosis y cancer. Este estudio tuvo como objetivo realizar
una evaluacion nutricional y determinar la prevalencia de la diabetes mellitus y la hipertension en los ancianos en un
centro de dia para personas mayores Teresina, Piaui. Sobre la base de un estudio transversal, realizado con 148 lucida
ancianos, de ambos sexos, mayores de 60 afnos. Una mayor prevalencia de sobrepeso ancianos, seguido de peso normal
y bajo peso, y el aumento de los datos de prevalencia en las mujeres debido a los muchos cambios que se producen en
el proceso de envejecimiento y también debido a los cambios hormonales. Descriptores: Ancianos. Hipertension.
Diabetes.

'Graduando do Curso de Nutricdo - Faculdade Santo Agostinho (FSA) - TERESINA/PI. *Nutricionista. Mestrado em salde da familia
pelo centro universitario UNINOVAFAPI. 3Graduando do Curso de Nutricéo - Faculdade Santo Agostinho (FSA).
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INTRODUCAO

No Brasil o crescimento da populacao
idosa tem ocorrido de forma acelerada. As
projecées mais conservadoras indicam que, em
2020, o pais sera o sexto do mundo em nimero de
idosos, com um contingente superior a 30 milhdes
de pessoas. Este envelhecimento populacional do
Brasil é decorrente de mudancas, que vem
acontecendo de maneira muito acelerada nas trés
Ultimas décadas, isso se deve a reducdao da
mortalidade infantil e ao declinio acentuado da
fecundidade (TANNURE et al., 2010).

Observa-se que desde o inicio da década
de 60 vem ocorrendo alteracbes na estrutura
etaria da populacao brasileira, onde o nimero de
pessoas idosas esta aumentando mais rapido do
que o numero de criancas, 0 que ocasiona a
expansao da expectativa de vida das pessoas (PAZ
et al., 2012).

O padrao alimentar da populacao urbana
brasileira sofreu modificacoes expressivas, com
aumento no consumo de proteinas de origem
animal, aumento de lipidios de origem animal e
vegetal, reducao no consumo de cereais,
leguminosas, raizes e tubérculos, o que associado
a fatores como hereditariedade, obesidade e
inatividade fisica tem contribuido para a elevacao
na prevaléncia da hipertensao arterial e do
diabetes mellitus (MARTINS et al., 2010).

Os idosos constituem a populacao mais
acometida pelas doencas cronicas. O termo
doenca cronica é usado para designar patologias
com um ponto em comum: sao persistentes e
necessitam de cuidados permanentes. Sao
exemplos frequentemente lembrados doencas nao
transmissiveis como hipertensao arterial, diabetes
mellitus, doencas cardiovasculares, osteoporose e
cancer. Doencas cronicas como hipertensao

arterial, diabetes, cancer e patologias
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idade.

Aparentemente, esse aumento deve-se a interacao

cardiovasculares elevam-se com a
entre fatores genéticos predisponentes, alteracoes
fisiologicas do envelhecimento e fatores de risco
modificaveis como tabagismo, ingesta alcodlica
excessiva, sedentarismo, consumo de alimentos
nao saudaveis e obesidade (QUADRANTE, 2008).

E sabido que o idoso consome mais
servico de salde, as internacdes sao frequentes e
mais longas quando comparadas a outras faixas
etarias. De modo geral, as enfermidades dos
idosos sao cronicas e multiplas, persistem por
varios anos, exigem acompanhamento medico e de
equipes multidisciplinares. Os servicos de salde,
por sua vez, possuem importancia crucial para a
reducdo das doencas cronicas e de suas
complicacoes (DANTAS, 2011).

A avaliacao nutricional pode detectar
precocemente a desnutricao em pacientes idosos,
0 que atualmente representa uma crescente
preocupacao com a qualidade de vida. Caso nao
diagnosticada, a mesma pode resultar
deterioracao da saude levando até mesmo a morte
prematura (EMED, 2006)

A avaliacdo antropométrica periddica
pode refletir indiretamente na qualidade de vida
da populacao idosa, uma vez que a forca, como
resultado do conteldo muscular periférico, € um
indicador de mortalidade em individuos saudaveis.
Neste contexto, a antropometria tem-se mostrado
importante método de avaliacdo do estado
nutricional, pois, além de fornecer informacoes
das medidas que podem refletir o estado de saude
e da qualidade de vida, € um método nao invasivo,
de facil e rapida execucao e de baixo custo que
estima os compartimentos corporais com razoavel
exatidao desde que realizada por um avaliador
experiente (MOREIRA, 2009).

Nos objetivos nacionais de Populacao

Sadia, a avaliacao nutricional é enfatizada como
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um componente necessario do cuidado primario. A

projecao e as intervencoes nutricionais tém
demonstrado boa relacdo  custo-beneficio,
melhoraram a qualidade de vida, promoveram a
saude, reduziram as complicacoes e a duracao da
estada em hospitais, reduziram os custos de
cuidado com a saude e postergaram as internacoes
em Clinicas de Repouso. A Mini-Avaliacao do
Estado Nutricional (Mini Nutritional Assessment -
MAN) é um método eficiente, inovador e nao
invasivo, de determinar o risco de desnutricao
(MAHAN; KRAUSE, 2005)

A hipertensao arterial € uma condicao
clinica multifatorial caracterizada por niveis
elevados de pressao arterial, pressao arterial
sistolica maior ou igual a 140 mmHg e/ou pressao
arterial diastolica maior ou igual a 90 mmHg. A
hipertensao arterial sistémica esta associada com
alteracées funcionais e / ou estruturais dos
orgaos-alvo (coracao, encéfalo, rins e vasos
sanguineos) e a alteracoes metabdlicas,
aumentando o risco de eventos cardiovasculares
fatais e nao fatais (SBC, 2010).

Embora seja apontado que doencas e
limitacbes nao sao resultados inevitaveis do
envelhecimento, existem amplas evidéncias de
que alteracoes proprias do envelhecimento tornam
o individuo mais propenso ao desenvolvimento de
HAS, sendo esta a principal doenca cronica nessa
populacao. Estima-se que no Brasil mais de 60%
dos idosos sejam hipertensos. Nesse contexto, a
HAS, além de ser um dos principais fatores de
risco para a mortalidade nessa faixa etaria,
também causa prejuizo a qualidade de vida, fato
que muitas vezes retira o valor da longevidade
conquistada. (ESPERANDIO et al., 2013).

Quanto a Diabetes Mellitus, na
atualidade, se apresenta como uma epidemia
mundial. O agravamento dessas doencas e suas
complicacoes tém relacdo com a falta de adesao
ao tratamento. O comparecimento regular as

consultas agendadas apresenta correlacao positiva
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com a adesao ao tratamento, ou seja, quanto mais
regularmente o individuo comparecer as
consultas, maior sua adesao ao tratamento. Neste
sentido, para os trabalhadores da area de salde
que integram as equipes de saude da familia é
importante detectar o perfil clinico e social de
hipertensos e/ou diabéticos que nao comparecem
as consultas, bem como os motivos da auséncia
dos mesmos, para que se possa adequar as acoes
em salde, reorganizar os servicos e assim,
promover condicoes para melhorar a adesao ao
tratamento (TRINDADE et al., 2013).

As doencas crbnicas apresentam como
peculiaridades marcantes, a duracao e o risco de
complicacdes, 0 que exige um rigoroso esquema
de controle e cuidados permanentes em funcao
das possiveis sequelas, que podem provocar
incapacidades funcionais, colocando em evidéncia
o papel da familia e, mais especificamente, o do
cuidador familiar, no que diz respeito as suas
responsabilidades na conducao do cuidado
doméstico (CONTIERO et al., 2009).

Ressalta-se que ¢é possivel prevenir o
desenvolvimento da hipertensao arterial sistémica
e diabetes mellitus, ou alterar o curso de ambas,
melhorando o prognostico, expectativa e
qualidade de vida da populacao (BRASIL, 2011).

Este trabalho teve como objetivo realizar
a avaliacao nutricional e verificar a prevaléncia de
diabetes mellitus e hipertensao em idosos
atendidos em um Centro de Convivéncia para
Idosos em Teresina, Piaui. Com base em um
estudo transversal, retrospectivo, de carater
descritivo e abordagem quantitativa, realizado
com 148 idosos lucidos, de ambos os sexos, com

idade igual ou superior a 60 anos.

METODOLOGIA

Delineamento do Estudo e Local do estudo
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Trata-se de estudo transversal,

retrospectivo, de carater descritivo e abordagem
quantitativa. Este trabalho tem como amostra a
mesma da dissertacao do mestrado da professora
orientadora Daniela Fortes Neves Ibiapina, com
tema “Prevaléncia de Sindrome Metabolica em
Idosos” que foi realizada no Hospital Lineu Araujo,
em um centro de convivéncia para idosos, no
municipio de Teresina, Piaui, no periodo de

novembro a dezembro de 2013 e janeiro de 2014.

Populagcao e amostra

O Centro de convivéncia da Terceira
Idade apresenta uma populacao de 300 idosos. A
amostra foi de 148 idosos, de ambos os sexos, com
idade igual ou superior a 60 anos. Utilizou-se para

calculo do tamanho amostral a populacao finita.

Critérios de inclusao e exclusao

Os critérios de inclusao foram idosos com
60 anos ou mais, de ambos os sexos, que
assinaram o TCLE (Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido) e os critérios de exclusao os idosos
que nao aceitaram participar do estudo, nao
assinando o TCLE, os que ndo possuiram condicoes
de afericao de medidas antropométricas, aqueles
que nao apresentaram exames bioquimicos com

até 6 meses.

Instrumento de coleta de dados

Para coleta de dados foi utilizado um

formulario (apéndice 1) com dados de
idade,

antropométricos: peso, altura, circunferéncia da

identificacao:  nome, sexo; dados
cintura, indice de Massa Corporal (IMC); dados
bioquimicos: glicemia de jejum, triglicerideo,
HDL-c e

utilizados: anti-hipertensivo e outros.

investigacdo sobre medicamentos
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O peso corporal foi aferido em balanca
digital portatil marca SpertAnti-derrapante, com
capacidade de 130 kg/100g (gramas), estando o
idoso posicionado em pé, no centro da base da
balanca, descalco e com roupas leves.

A altura foi avaliada utilizando como
recurso uma fita - métrica flexivel e nao elastica
graduada em milimetro, fixada na parede. Para
esta avaliacdo, os idosos permaneceram
descalcos, com a planta dos pés totalmente
apoiados no solo e distribuicao equitativa do peso
do corpo sobre estes; com os calcanhares, nadegas
e nuca encostados a parede.

O IMC, indicador da massa corporal, foi
calculado utilizando-se a férmula: peso (Kg)
dividido pela altura (m) ao quadrado. Para
classificacao, utilizou-se a referéncia adotada pelo

SISVAN (2008), conforme o quadro 1:

Quadro 1. Classificacao do estado nutricional de idosos
segundo o IMC.

IMC (kg/m?) Classificacdo
<22 Magreza

22 °27 Eutrofia

> 27 Excesso de peso

Fonte: SISVAN, 2008.

A circunferéncia da cintura foi avaliada
utilizando uma fita - métrica flexivel e nao
elastica (aproximacao em milimetro) e a cintura
foi medida com o participante em pé, no ponto
médio entre a uUltima costela e a crista iliaca, no
final do movimento de expiracao, com os pés
afastados a nivel dos ombros. Os pontos de corte
da circunferéncia da cintura para risco elevado de
doencas cardiovasculares foram os estabelecidos
pelo NCEP ATP Il (2001), para Homens > 102 cm e
Mulheres > 88 cm.

Foram considerados hipertensos os idosos
que tomavam medicamentos anti-hipertensivos.
Para conhecimento das taxas bioquimicas utilizou-

se como fonte os exames laboratoriais dos
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pacientes. Foram aceitos exames com uma

validade de até seis meses.

Os participantes foram devidamente
esclarecidos sobre os objetivos e os procedimentos
Termo de

da pesquisa, assinando um

Consentimento Livre e Esclarecido.

Analise dos resultados

Os resultados foram tabulados utilizando-
se os programas Statistical Package for Social
(SPSS), com
utilizados os testes t de student e qui-quadrado e

0 Microsoft Office Excel 2007 e os resultados

estatistica  descritiva. Foram

apresentados em tabelas. Os resultados da
pesquisa “Avaliacao Nutricional e Prevaléncia de
Diabetes em Idosos Hipertensos” foram
apresentados mediante a utilizacao do programa
estatistico SPSS e de informatica Microsoft Office
Excel 2007 por meio de graficos e tabelas
especificas onde serao digitados os resultados da
pesquisa.

O estudo foi realizado de acordo com as
diretrizes e normas da resolucao 466\2012 do
Conselho Nacional de Saude/ Ministério da Salde,
somente sendo iniciada a coleta de dados apods o
parecer do Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

O projeto inicial de mestrado Prevaléncia
da sindrome Metabdlica em Idosos foi
encaminhado e aprovado pela Plataforma Brasil,
Certificado de Apresentacao para Apreciacao

Etica- CAAE 19612713.6.0000.5210.

RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS

Foram coletados dados de 148 individuos,
dos quais 12 foram descartados por nao
apresentarem exames bioquimicos e/ou nao se
incluirem nos testes de inclusao e exclusao
estabelecidos. Ademais, o estudo foi realizado em

um Centro de Convivéncia para a Terceira Idade e
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observou-se que a maioria dos pacientes que
frequentavam o local tratavam-se de mulheres,
fato este que demonstra como estas ainda sao as
mais preocupadas e cuidadosas com a propria
saude, bem como sao as que mais procuram
assisténcia médica.

Estudos realizados por Cervato et al.
(2005) relatam elevada participacao de mulheres
em programas voltados para a terceira idade e a
maior sensibilidade destas as necessidades
demandadas para a promocao da salde, em
decorréncia de suas experiéncias anteriores na
utilizacao dos servicos de salde, além da maior
expectativa de vida para o sexo feminino.

Nesse sentido, a presente analise foi
categorica na demonstracao de que, atualmente,
as mulheres idosas estao se cuidando mais,
frequentando mais consultas medicas para exames
de rotina e praticando atividade fisica. Assim, a
participacdo das mesmas no Centro de
Convivéncia para ldosos foi destaque dentre os
envolvidos, muito mais do que os homens idosos.

Contudo, foram observadas algumas
semelhancas quanto aos resultados encontrados
em ambos os sexos. Com relacao ao estado
nutricional, por exemplo, o sobrepeso foi
predominante tanto em homens como em
mulheres. Esse achado confirma a realidade atual,
a qual aponta o sobrepeso e a obesidade como os
principais problemas nutricionais da humanidade,
tornando-se em uma verdadeira epidemia
mundial.

Por conseguinte, a Tabela 1 mostra que as
idosas apresentaram maior percentual de
sobrepeso, e isso pode ser constatado devido as
modificacées hormonais decorrentes do processo
natural de envelhecimento, modificacdes estas
decorrentes mesmo quando as mesmas possuem
acompanhamento médico adequado e atividade
fisica regular. Os homens idosos, por sua vez,
demonstraram um percentual menor de sobrepeso
e outras complicacoes. Nesse interim, bem leciona
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Silva et al. (2003), o qual afirma que a prevaléncia

de sobrepeso nas idosas resulta, provavelmente,
das intensas modificacdes hormonais femininas
relacionadas a menopausa, que regula a secrecao
de cortisol, e que pode afetar a composicao
corporal levando ao acimulo de gordura. Ainda
segundo o autor, o declinio da atividade fisica com
0 processo de envelhecimento tem sido associado
com o aumento do peso corporal e elevacao do
IMC. Associada a essas alteracoes ha a modificacao
da composicao corporal do idoso, que leva ao
aumento do peso corporal desta parcela da
populacao.

Por outro lado, estudos realizados por
Campos et al. (2006) apontam um resultado
contrario: os idosos com maior idade tém maiores
chances de apresentar baixo peso. Tal fato se
deve as mudancas na massa muscular e no padrao
de distribuicao de gordura corporal resultantes do

envelhecimento.

Tabela 1. Sexo e estado nutricional de idosos em um Centro de Convivéncia, Teresina- Pl,
novembro e dezembro de 2013 e janeiro de 2014

ESTADO NUTRICIONAL

Baixo Peso  Eutrofia  Sobrepeso  Total

FENNINO (0] i 7} 5 16
SEX0
B 7 TE 00 T8, 35%
WASCULNO(n) 710 T %
@) ¥ NE 645 21,65%
m 7 5 7 128
TOTAL
B 1155 %5 5.0 100,0%

Foi aplicado o teste Qui-quadrado, obtendo-se p<0,05
Fonte: pesquisa direta.

E possivel que as mulheres apresentem
maior circunferéncia da cintura em relacdo aos
homens, isso acontece devido a menopausa, que
ocorre o acumulo de gordura Vvisceral. A
menopausa também é acompanhada por aumento
de peso e adiposidade. As mulheres acumulam
mais gordura subcutanea que os homens e a
perdem em idades mais tardias, mas tendem a
trocar seu padrao de dieta e a praticar exercicios
R. Interd. v. 7, n. 4, p. 131-138, out. nov. dez. 2014

cuidados de salde,

mais rapidamente que os homens. Grande parte
dos idosos avaliados possuia circunferéncia da
cintura alterada, devido ao grande acumulo de
gordura visceral (CAMPOS et al., 2006)

A Tabela 2 relata

circunferéncia da cintura de idosos, refletindo

valores da

risco cardiovascular, sendo observado um maior
percentual de circunferéncia da cintura elevada
no sexo feminino e no sexo masculino o maior

percentual encontrado foi de circunferéncia da

cintura normal, como pode ser visto na tabela

abaixo.

Tabela 2. Circunferéncia da cintura de idosos de ambos os sexos em um Centro de
Convivéncia da Terceira |dade, Teresina- Pl, novembro e dezembro de 2013 e janeiro de
2014,

CIRCUNFERENCIA DA CINTURA
AUMENTADA NORMAL TOTAL

FERNNO ] 63 53 6
SEXO
W a5 T.50% 78,36%
MASCULNO () © 2] 7
& 5% 16,21 71,67%
w7 77 148
TOTAL
AL 52,055 1005

Foi aplicado o teste Qui-quadrado, obtendo-se p<0,05
Fonte: pesquisa direta.

Atualmente as mulheres idosas estao se

cuidando mais, frequentando mais consultas

médicas para exames de rotina e praticando
atividade fisica, como mostra o presente estudo

mediante a maior frequéncia de idosas no Centro

de Convivéncia estudado. Apesar de todos estes
esforcos, os valores de circunferéncia da cintura
das mulheres sao mais elevados, em detrimento

dos homens, como mostra a Tabela 2.

Também foi observado que uma parcela
representativa da amostra nao apresenta exames
bioquimicos recentes, basicos e fundamentais para

resultado preocupante,

devendo esses exames ser realizados com

regularidade nessa faixa etaria. Esse achado

reflete fragilidade na salude publica, predispondo
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os idosos a maior probabilidade de doencas

cronicas, como € o caso da hipertensao arterial e
diabetes mellitus. Do total de 148 pacientes
(59,46%)
apresentaram exames bioquimicos e destes, 75
(50,68%) eram mulheres e 13 (8,78%) homens.

pesquisados, somente 88 deles

Tabela 3. Valores elevados de glicemia e presenca de diabetes em idosos em um Centro de
Convivéncia, Teresina- PI, novembro e dezembro de 2013 e janeiro Avaliacdo da glicemia e
diabetes das 1dosas em relaao aos 1dosos de 2014.

GLICEMIA
RURENTADA DIABETES
FERNNO (1) 12 6
SE0 5105 10
WASCUONG )1 7
B 0,680 5%
TR ) 13 3
T L7 5

Foi aplicado o teste  Qui-quadrado, obtendo-se p<0,05
Fonte: pesquisa direta

A maioria dos estudos aponta para maior
prevaléncia de diabetes no sexo feminino, visto
que as mulheres sao mais obesas e ha uma relacao
entre diabetes e obesidade. No presente estudo, o
estado nutricional mais prevalente foi o sobrepeso
em ambos os sexos, 0 que se considera uma
predisposicao para o diabetes.

Dos 88 idosos avaliados que apresentaram
exames de glicemia, observou-se hiperglicemia em
13 pacientes, e uma prevaléncia de diabetes em
8, ambas maiores no sexo feminino, como pode

ser visto na tabela 3.

Tabela 4. Pacientes com hipertensdo arterial em um Centro de Convivéncia para dosos,
Teresina- P, novembro e dezembro de 2013 & janeiro de 2014,

HIPERTENSAO ARTERIAL
FERNIN @ X
] ki
SEXO TRSCULING @) Tl
B T
TOTAL @) 07
@) %

Foi aplicado 0 teste Qui-guadrado, obtendo-se p<0,03
Fonte; pesquisa direta
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Do total de 148 pacientes, 107 deles sao
hipertensos (72,29%). Nas mulheres a hipertensao
€ mais prevalente do que nos homens, como pode
ser visto na tabela 4.

Segundo Soares et al. (2009), na
menopausa ha uma liberacao menor de estrégeno,
relacionado com o

hormoénio diretamente

endotélio, o6rgao que sintetiza proteinas e
hormoOnios e €& responsavel pela dilatacao e
contricdo dos vasos sanguineos. Menor producao
de estrogeno torna vulneravel essa camada
interna dos vasos que deixa de liberar substancias
vasoconstritoras e provoca o aumento da pressao

arterial.

Pode-se observar que a maior amostra no
estudo foi de idosas, visto que elas sao realmente
mais preocupadas com a salde do que os homens.
Também foi verificado que a maioria dos idosos
avaliados apresentavam-se com sobrepeso, com
maior prevaléncia nas mulheres, e que esse
resultado pode ser devido as inUmeras
modificacées hormonais que ocorrem no processo
de envelhecimento feminino.

Também foi observado que a obesidade
abdominal, diabetes tipo 2 e hipertensao arterial
aparecem com certa frequéncia nos idosos e que
medidas preventivas e terapéuticas precisam ser
tomadas para o maior controle dessas situacoes,
visto que elas aumentam a mortalidade.

Apesar das idosas realizarem mais
exames, participarem mais de programas voltados
para terceira idade, estas apresentarem maiores
alteracoes na circunferéncia da cintura,
hiperglicemia diabetes mellitus e hipertensao
arterial sistémica em relacdo aos idosos homens,
alteracdes essas que podem ser explicadas pela

composicao corporal das mulheres, do maior
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percentual de gordura e menor quantidade de

massa magra comparada aos homens.
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