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Resumo

O envelhecimento é um processo fisioldgico que ocorre entre os seres
humanos, depende de certos fatores e pode acontecer de ~ maneira
patoldgica ou ndo. O envelhecimento populacional e a redu ¢do nas taxas
de natalidade tém acarretado a inversdo na pirdmide etaria ¢ 0 aumento
expressivo das Doengas Cronicas Nao Transmissiveis, a exemplo da
diabetes. Objetivou -se avaliar o comprometimento da autonomia €
independéncia dos idosos diabéticos e suas repercussdes na realizacdo
das Atividades de Vida Didria. Trata -se de estudo ecologico, com dados
da Pesquisa Nacional de Satde de 2013, amostra de 10.578 individuos,
analisados com estatistica descritiva. Amostra composta na maioria por
idosas, com idade  entre 60 -65 anos, casadas, com baixo grau de
escolaridade. As pessoas com diagnostico para diabetes apresentaram
maior prejuizo na realizag@o de atividades habituais, principalmente no
cumprimento das Atividades Instrumentais de Vida Diaria, quando
comparado as Atividades Bésicas de Vida Diaria. Conclui -se que o
diabetes ¢ um fator causal para diminuicdo da autonomia e
independéncia do idoso e que o prejuizo aumenta de acordo com a
atividade a ser desenvolvida.

Palavraschave:enfermagem, pesquisa nacional de saude, atividades de
vida didria.

Abstract

Aging is a physiological process that occurs among human beings,
depends on certain factors and it can happen in a pathological way or
not. The aging of population and the reduction in birth rates have lead to
an inversion in the age pyramid and a significant increase in Non-
Transmissible Chronic D iseases, such as diabete s. The objective was to
measure the compartment of autonomy and independence of the elderly
diabetics and its repercussions on the performance of Daily Life
Activities. It is an ecological study, with data from the National Health
Survey of 2013, a sample of 10,578 individuals, analyzed with
descriptive statistics. Sample composed mostly of elderly women, aged
between 60 -65 years, married, with low level of education. People
diagnosed with diabetes showed greater damage in performing usual
activities, especially in compliance with the Daily Life Instrumental
Activities, when compared to Basic Daily Life Activities. It concludes
that diabetes is a causal factor for decreased autonomy and independence
of the elderly and that the damage increases according to the activity to
be developed.

Keywordsnursing, national health survey, daily life activities.
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1. Introdugao

O envelhecimento ¢ um processo fisioldgico inerente a vida do ser humano, ndo sendo
expressa como adoecimento, porém, acarreta modificagdes no organismo tornando o individuo mais
predisposto a certas patologias (LOBO et. al. 2014).

A populagdo mundial vem envelhecendo cada vez mais nas ultimas décadas e esse
fendmeno esta intimamente ligado ao aumento da expectativa de vida e diminuigdo das taxas de
natalidade, tornando os jovens uma minoria expressiva (CARNEIRO et al. 2013).

Com a elevagdo da expectativa de vida surgem as Doengas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT), que despontam como predominantes nas causas de morte em todo o mundo,
principalmente por causar enfermidades do aparelho circulatério, respiratdrio, diabetes e cancer.
Além disso, segundo Brasil (2011), em 2008 as DCNT pontuaram cerca de 63% dos 6bitos.

Dentre as DCNT, se destaca a diabetes por seu poder de gerar incapacidades nos idosos,
comprometendo-os e reduzindo sua capacidade em desempenhar atividades cotidianas (WH O,
2011).

Com isso, pesquisadores dedicam -se estudar o desempenho dos idosos no desenvolvimento
das Atividades de Vida Diaria (AVD). Dentre eles se encontram o Ministério da Saude (MS) e o
Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica (IBGE), que em parcer  ia, desenvolveram a Pesquisa
Nacional de Satde (PNS) do ano de 2013, com intuito de  avaliar as condi¢des da saude brasileira
em larga escala.

A atencdo a populacdo idosa com vistas ao envelhecimento sauddvel, preservacdo da
autonomia e independéncia, const itui um desafio para os profissionais da saide que superar o
modelo de atengdo curativista/biomédico, voltado apenas para tratamento dos agravos. Além disso,
também ¢ necessario incentivara criagdo e fortalecimento de vinculo entre os idosos, suas familias e
cuidadores (AIRES, et al.2010).

Com o aumento expressivo na longevidade, melhora da qualidade de vida e aumento dos
indices de DCNT, os idosos, consequentemente, tornam-se predispostos a incapacidades,
principalmente no que diz respeito a realizagdo das ~ AVD, que podem se tornar mais acentuadas

devido as complicac¢des advindas do diabetes.
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2. Metodologia

Trata-se de um estudo epidemioldgico, transversal, descritivo, de carater quantitativo de
abrangéncia nacional tendo como dados um recorte da populacdo idosa da PNS (2013), cuja
referéncia foram as unidades federativas municipais. Foram selecionados 23.815 idosos com idade
igual ou superior a 60 anos.

A amostra foi composta pelos idosos portadores de diabetes ou ndo, selecionados a partir da
variavel dependente: “Algum médico ja lhe deu o diagnostico de diabetes? . Foram excluidos
sujeitos que nao responderam a pergunta, totalizando uma amostra de 10.578 individuos.

A busca dos dados se deu com a utilizacdo do software SPSS® (Statistical Package for the
Social Sciences— versdo 20.0). A analise dos dados foi realizada por métodos estatisticos
descritivos, teste de Qui Quadrado e analise bivariada com presenca de Odds Ratio (OR), nivel de
significAncia a< 0,05 com um nivel de confianga de 95%.

Com intuito de verificar a existéncia de associagdo ou dependéncia entre duas variaveis
categoricas (X e Y), utiliza -se o teste de hipdtese ¥*> (qui -quadrado) de independéncia (Morettin;
Bussab, 2004). As hipoteses utilizadas no teste foram:

(] Nao existe associacdo entre a varidvel X e Y
[]  Existe associacdo entre a variavel X e Y.

Este projeto obedeceu as recomendacdes da ~ Resolugdo 466/2012 que trata da pesquisa
envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012) e seus aspectos €ticos foram garantidos em virtude do
projeto de PNS ja ter sido aprovado pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) do
Conselho Nacional de Satide (CN S), por meio do Parecer n°® 328.159, de 26 de junho do ano de
2013.

3. Resultados e Discussao

Os resultados estdo dispostos na forma de tabelas para melhor visualizacio e entendimento.
Destaca-se que os dados da pesquisa sdo autorreferidos . Conforme disposto na Tabela 1, 0s
resultados apontam um perfil da amostra composto na maioria de idosas, brancas, casada, de baixa

escolaridade, com predominio do ensino basico (Tabela 1).
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Tabela 01 Perfil sociodemograficos dos idosos portadores de Diabetes Mellitus do Brasil.

Fonte: Dados da PNS 2013.

Género n (%)
Masculino 4.173 39,4
Feminino 6.405 60,6
Raga

Branca 5.139 48.6
Preta 975 9,2
Parda 4313 40,8
Outros 151 1,4
Escolaridade

Ensino Basico 3973 37,6
Ensino Fundamental 925 8,7
Ensino Médio 2.248 21,3
Ensino Superior 1.157 10,9
Sem Informacéo 2.275 21,5
Estado civil

Solteiro 1.632 15,4
Casado 4.564 432
Separado/desquitado

judicialmente 42 0
Divorciado 657 6,2
Viuvo 3.299 31,2

No que diz respeito a idade, a maioria dos idosos portadores de diabetes autorreferido

possuia idade entre 60 e 69 anos, caracterizando um grupo vulneravel. Este estudo corrobora com

os achados de

Farias-Antinez, Fassa (2019), que apontam este grupo men  os fra gil quando

comparado aos idosos com idade mais avangada, independente da condi¢do social.

A maioria das mulheres na pesquisa pode ser explicada pela maior presencga feminina nos

domicilios, uma vez que os homens passam mais tempo fora dele.

sdo mais longevas que os homens, porém mais frageis.

Para Carneiro et al (2016), eclas

Em 2016 as mulheres apresentaram cerca de sete anos a mais de expectativa de vida em

relacdo aos homens (IBGE, 2017). Destaca-se que o homem busca o servico de saude,

principalmente, para métodos curativistas. Para Dantas (2013), esse grupo necessita de estratégias
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que diminua a distancia entre ele e os servigos, pois tendem a buscd  -lo quando sente sua satde
comprometida.

No que diz respeito a raga, as mais prevalentes for ~ am a raga branca, seguida da parda.
Porém, ao se agregar pardos e pretos, para caracterizar a raga negra, esta se torna mais prevalente.
Este resultado corrobora com os dados da Pesquisa Nacional por Am ostra de Domicilios (PNAD)
2014 (IBGE, 2015).

O Baixo nivel de escolaridade evidenciada na pesquisa retrata a realidade brasileira que,
tempos atras, oferecia p ouca oportunidade de estudo, os cidaddos optavam por trabalhar para
sustentar ou ajudar na renda da familia ao invés de estudar.

Segundo Saviani et al. (2014), a populagdo idosa atual, quando em idade escolar, residia
maior parte na zona rural, onde a oferta de acesso a educagdo era bastante remota, desta maneira,

comprometia o processo de instrucdo educacional.

Tabela 02— Analise bivariada do comprometimento das Atividades Basicas de Vida Diaria em fun¢io da presenga ou

auséncia da Diabetes.

Atividade Nao Diabéticos Diabéticos OR (IC95%) (9] p-value
Alimentarse
Nio tem dificuldade 8.324 (95,9%) 1.779 (93,8%) 1,529(1,233-1,896) 15,210  <0,00001
Tem dificuldade 358 (4,1%) 117 (6,2%)
Tomar banho
Nio tem dificuldade 8.194 (94,4%) 1.713 (90,3%) 1,794 (1,502 -2,143) 42,564  <0,00001
Tem dificuldade 488(5,6%) 183 (9,7%)
Ir ao banheiro
Nio tem dificuldade 8.236 (94,9%) 1.733 (91,4%) 1,737 (1,441-2,093) 34,335 <0,00001
Tem dificuldade 446 (5,1%) 163 (9,6%)
Vestir-se
Nio tem dificuldade  8.043 (92,6%)  1.642 (86,6%) 1,947(1,668 -2,273) 73,365  <0,00001
Tem dificuldade 639 (7,4%) 254 (13,4%)
Deambular
Nao tem dificuldade 8.067 (92,9%) 1.661 (87,6%) 1,856 (1,582-2,176) 59,396 <0,00001
Tem dificuldade 615 (7,1%) 235 (12,4%)

Fonte: Dados da PNS 2013.

Na analise das ABVD, conforme disposto na Tabela 2, observa -se que a maioria dos sujeitos
da pesquisa ndo apresenta dificuldade na realizacdo das ABVD, porém nas que apresentaram, o

maior destaque foi para o quesito relacionado a alimentag@o.
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O fato da alimentagdo ter o menor prejuizo na realizagdo pode ser explicado, porqu e esta é
uma atividade que se realiza de maneira estatica e a propria pergunta no questiondrio direcionava a
situacdo apontando o prato a frente do entrevistado . Deste modo, ndo necessitaria o idoso se
deslocar para conseguir o alimento.

Segundo D’orsi, et al. (2011), apos o idoso demonstrar complicagdes em realizar algumas
dessas atividades, os familiares comecam a se preocupar com es ses erros € acabam, aos poucos por
assumir/transferir para um cuidador suas atribui¢des, das mais simples as mais complexas.  Desta
forma, diminui ainda mais a autonomia, eleva o nivel de dependéncia dos idosos, impactando

negativamente na sua qualidade de vida.

Tabela 03— Analise bivariada do comprometimento das Atividades Instrumentais de Vida Diaria em fungéo

da presenca ou auséncia da Diabetes.

Atividade Nao Diabéticos Diabéticos OR (IC95%) o3 p-value
Fazer compras

Nio tem dificuldade 7352 (84,7%)  1.440(759%) 1,750 (1,552-1,975) 84,543  <0,00001
Tem dificuldade 1330 (15,3%)  456(24,1%)

Responsabilidade financeira

Nio tem dificuldade 7.752(89,3%) 1.612(85,0%) 1,469 (1,272-1,695) 27,890  <0,00001
Tem dificuldade 930(10,7%) 284(25,0%)

Gerenciamedicagao

Nio tem dificuldade 6.377(91,6%) 1.514(87,0%) 1,633 (1,387-1,923) 35,107  <0,00001
Tem dificuldade 583(8,4%)  226(13,0%)

Utilizar transporte sozinho

Nio tem dificuldade 6.933(79,9%) 1.313(69,3%) 1,760 (1,576 - 1,966) 101,816 <0,00001
Tem dificuldade 1.749(20,1%) 583(30,7%)

Ir ao médico

Nao tem dificuldade 6.875(79,2%) 1.284(67,7%) 1,813 (1,626-2,023) 115974  <0,00001
Tem dificuldade 1.807(20,8%) 612(32,3%)

Fonte: Dados da PNS 2013.

Na Tabela 03, percebe -se que a maioria dos idosos nao refere dificuldade na realizag@o das
AIVD, mas o percentual ja ¢ menor quando comparadas as ABVD, como também ¢é maior o
percentual de idosos que tem prejuizos na sua realizacdo quando feita a mesma comparagao.

Consequentemente, pela andlise descritiva dos dados, observaram -se indicios de que as
ABVD incapacitam menos os idosos que as AIVD. Dentre as AIVD, a que apresentou o menor

percentual de dificuldade em realizar foi o gerenciamento da medicacéo.
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Percebe-se que, para a realizac¢do das atividades como: fazer compras, possuir capacidade de
gerir o proprio dinheiro, utilizar transporte sozinho, ir ao médico, ha a necessidade do idoso
apresentar capacidade mais acurada para o seu desenvolvimento do que nas ABVD, pois requerem
do idoso um bom estado de saude, capacidade fisica, autonomia e dependéncia conservada.

O gerenciamento da medicag¢do obteve o menor prejuizo por se tratar de uma atividade que
ndo requer tanto o uso da mobilidade, mas sim da satide cognitiva preservada, para que pos sa tomar
a correta decisdo no uso de medicamentos e assim, discernir os tipos de medicagdo, dosagem,
horéario e finalidade da utilizacdo, haja vista que os diabéticos consomem maiores quantidades
quando comparados aos ndo diabéticos. Corroborando com o estudo de Farias-Antinez (2018), que
apresenta fazer compras e arrumar a casa como as areas mais afetadas enquanto administragao de
medicamentes ocupava o lugar de menor prejuizo.

Desta forma, ¢ importante atentar para a pratica da polifarmadcia, fato que exacerba e
predispde o idoso a alteragdes fisioldgicas, devido ao déficit na metabolizacdo e excrecdo de
substancias, favorecendo o acumulo no organismo, e, consequentemente, causa  elevagao do risco
para o surgimento de efeitos adversos e intoxicagdes medicamentosas (SECOLI, 2010).

Percebe-se que todas as variaveis mantiveram associagdo com a diabetes, apresentando um p
valor < 0,0001. O risco de prevaléncia para comprometimento das  ABVD e das AIVD para os
individuos com diabetes € maior do que  para os individuos sem diabetes.  Entrando assim, em
concordancia com Coutinho (2011) que apresenta a comparagdo da qualidade de vida e
comprometimentos de idosos diabético s ¢ significativa mai s prejudicada do que os que ndo
apresentam diabetes.

Com isso, pode -se inferir que idosos com diabetes tém aproximadamente duas vezes mais
chances de ter comprometimento na  realizacdo das suas ABVD e AIVD, visto que f avorece

inferéncia o intervalo de confianga.

4. Consideragées Finais

O estudo evidenciou que a diabetes ¢ um fator de risco eminente para prejuizo no
desempenho das AVD, bem como para gerar incapacidade fisica nos idosos. Esta realidade ventila a
necessidade de politicas publicas de saiude mais eficazes no rastreio e combate as DCNT, capazes
de atuar na prevencdo de agravos a saude dessa populag@o, que na maioria das v ezes sofre com a

negligéncia.
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A pesquisa teve algumas limitacdes, pois se utilizou dados autorreferidos e também vale
salientar que os idosos entrevistados responderam sobre a convivéncia com a enfermidade,
independente do tipo de diabetes (tipo I ou tipo II).

Espera-se que esse estudo sirva como um instrumento informativo a populagido académica e
a sociedade sobre a importancia de prestar cuidados aos idosos diabéticos e atentar para os prejuizos
que essa doenca acarreta, principalmente pela tendéncia mundial do aumento na expectativa de vida

e o numero alarmante de mortes anuais causadas pela diabetes.
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