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A longevidade da populagdo humana é uma
realidade na sociedade atual, visto que o
grupo de oitenta anos ou mais ja se mostra
expressivo. Embora haja um percentual de
pessoas que envelhecem saudaveis, identi-
fica-se que nessa faixa etaria os idosos po-
dem se encontrar mais frageis e vulneraveis
ao adoecimento. Essa investigacdo objetiva
conhecer o perfil e as condi¢des de satde
de idosos octogenarios residentes em um
municipio do norte do Rio Grande do Sul.
A pesquisa é de caréter interinstitucional,
de abordagem quantitativa. A amostra foi
composta por 85 idosos, com idade igual
ou superior a oitenta anos, que residem
em ambiente doméstico, vinculados a uma
unidade basica de satde. Os dados foram
obtidos no domicilio, orientada por um in-
strumento com questdes relativas ao perfil
e condicoes de satde dos idosos. A analise
dos dados baseou-se na estatistica descri-
tiva. Ha predominio de mulheres, vitvos,
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com idade de 80 a 104 anos; a maioria
frequentou o ensino formal até a quarta
série e um terco ndo possui escolaridade.
O nlmero de filhos variou de nenhum a
14. Todos os entrevistados professam uma
crenga religiosa. Quanto as condigdes de
satde, 65,88% informaram ter hipertensao;
21,17%, cardiopatia; 10,58%, osteopo-
rose; 9,41%, diabetes melitus; 8,23% apre-
sentam sequelas de acidente vascular cere-
bral; 3,52% possuem doenca de Parkinson;
2,35% sao portadores de cancer; 16,47%
declararam ndo possuir enfermidades. A
medicagdo mais utilizada pertence a classe
dos anti-hipertensivos. O estudo indica que
acoes de salde devem ser direcionadas
para a manutencdo da capacidade funcio-
nal do idoso.

Palavras-chave: Envelhecimento da popu-
lacdo. Idoso de oitenta anos ou mais. Nivel
de sadde. Perfil de satde.
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Introducao

A longevidade da populacdo huma-
na é uma realidade na sociedade atual.
Dados do IBGE (2009) mostram que os
avangos no campo da saude e o progres-
so nas condicdes de vida da populacio
colaboram para aumentar a expectativa
de vida das pessoas. Nesse contexto,
observa-se um incremento de individuos
com idade superior a sessenta anos e
cada vez mais ha um acréscimo daque-
les que se encontram na faixa etaria
acima de oitenta anos. Embora haja um
percentual de pessoas que envelhecem
saudaveis, identifica-se que na velhice os
idosos podem se encontrar mais frageis
e vulneraveis ao adoecimento.

A Organizacdo Mundial de Sauide
preconiza que o individuo é considerado
velho quando atinge sessenta anos ou
mais de idade, nos paises em desen-
volvimento, como é o caso do Brasil. Ja
para os paises desenvolvidos a idade no
recorte cronolégico é de 65 anos ou mais
(WHO, 2005).

Os avancos da medicina e as melho-
rias nas condi¢des gerais de vida da po-
pulacio repercutem no sentido de elevar
a expectativa de vida do brasileiro de
45,5 anos de idade, em 1940, para 72,7
anos, em 2008, ou seja, mais 27,2 anos.

No Brasil, nas préximas duas dé-
cadas, o nimero de idosos podera ul-
trapassar os trinta milhoes, o que vai
representar cerca de 13% da populagédo
ao final desse periodo. A populacéo de
individuos com sessenta anos ou mais
de idade, no ano de 2000, era 14.536.029
(8,6%) de pessoas, ao passo que em 1991
foi de 10.722.705 (7,3%). Destaca-se que
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a propor¢do de pessoas idosas aumenta
mais rapidamente do que a de crian-
cas. O principal fator responsavel pela
diminuicdo do nimero de criancas é a
queda da taxa de fecundidade, porém a
longevidade contribui significativamente
para o acréscimo de idosos na populagéio.
Um exemplo é o estrato formado por
pessoas de 75 anos ou mais de idade com
maior crescimento relativo (49,3%) nos
ultimos dez anos, em relacdo ao total da
populacéo idosa (IBGE, 2002).

O envelhecimento humano abarca
diversos aspectos que envolvem questoes
sociais, politicas, culturais e econdomi-
cas. Nesse cenario, o crescimento da
populacéo idosa no pais merece, cada
vez mais, a preocupacio por parte de
orgaos governamentais, estudiosos e da
sociedade em geral, no sentido de plane-
jar e implementar politicas publicas que
irdo ao encontro das demandas desse
contingente populacional, com base nas
caracteristicas demograficas, econémi-
cas, sociais,de saude do pais (DAVIM,
et al., 2004).

Nessa diretriz foi criada a Politica
Nacional de Saide da Pessoa Idosa
(PNSPI) por meio da portaria 2.528/2006,
a qual busca assegurar os direitos rela-
tivos a saude, nos diversos niveis de
complexidade, promover sua autonomia,
integracdo e participacdo na sociedade
(BRASIL, 2006).

Na populacéo idosa ocorre maior
prevaléncia e incidéncia de doencas
predominantemente crénicas, como a
hipertensido arterial sistémica e o dia-
bete mellitus tipo 2, por vezes exigindo
cuidados permanentes do individuo
(PASCHOAL, 2005).
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Nas dltimas décadas, o Brasil passou
de um perfil de mortalidade peculiar de
uma populacéo jovem para um quadro
caracterizado por agravos de maior com-
plexidade e com custos mais onerosos,
caracteristicos de faixas etdrias mais
elevadas. O fato marcante em relacéo
as doencas cronicas é o fato de crescem
de forma significativa com o passar dos
anos, de tal modo que entre os individuos
com percentual alcancou 75,5% (IBGE,
2009).

Em relacdo a essa condigéo, co-
mumente a pessoa idosa utiliza mais
os servicos de saude, interna mais e
permanece por tempo maior, quando da
hospitalizacédo, em virtude das diversas
enfermidades que acometem esse estrato
populacional. Ressalta-se que, quando
se trata de idosos com idade acima de
oitenta anos, essa situacédo ainda é mais
frequente (IBGE, 2009). O avango da
idade desencadeia progressiva perda de
recursos fisicos, mentais e sociais, com
consequente aumento de custos econémi-
cos, sociais e pessoais, o que fragiliza a
atencédo a esse contingente da populacio
(DAVIM, et al., 2004).

Considerando os dados citados,
entende-se que é relevante desenvolver
pesquisas que visem conhecer as carac-
teristicas do estrato populacional com-
posto por idosos, em especial daqueles
mais velhos. Desse modo, este estudo
tem como objetivo identificar o perfil e
as condicoes de saude de idosos octoge-
narios residentes em um municipio do
norte do Rio Grande do Sul.
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Metodologia

A pesquisa é de abordagem quanti-
tativa, descritiva. Esta investigacio se
desenvolveu no municipio de Palmeira
das Missoes - RS, que se constitui num
dos centros de coleta de dados do projeto
de pesquisa de carater interinstitucional
“A dinidmica da familia de idosos mais
idosos: o convivio e cuidados na quarta
idade — DIFAI”, sob a coordenacéo da
Universidade Federal de Santa Catarina
e conta com apoio do CNPq.

A populacio de Palmeira das Mis-
soes - RS, segundo censo demografico
do IBGE (2009) é de 34.225 habitantes,
desses 3.589 (10,49%) tém sessenta anos
ou mais de idade, ou seja, sdo idosos.
Do total de individuos idosos, 481 tém
oitenta anos ou mais, os quais sdo con-
siderados gerontes da quarta idade ou
idosos mais idosos. O ntimero de ancides
octogenarios que residem na area urbana
é de 180, na qual se constitui a populagdo
da presente pesquisa. Desse total, 27 ido-
sos residem ssozinhos, 16 recusaram-se
a participar do estudo, 17 mudaram de
domicilio, 6 ndo se encontravam em casa
e 5 estavam hospitalizados, por ocasido
de trés visitas da entrevistadora, um
havia sido encaminhado para uma ins-
tituicdo asilar, dez néo tinham condigoes
cognitivas de responder as questdes da
entrevista, 13 foram a 6bito. Assim, a
amostra foi composta por 85 idosos, com
idade igual ou superior a oitenta anos,
cujo acesso a eles ocorreu com ajuda dos
agentes comunitarios de saude.

Os dados foram obtidos no domicilio
do idoso por meio de entrevista orien-
tada com o auxilio de um instrumento, o
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qual contém questoes relativas ao perfil
sociodemografico e condicoes de saude.
Como critérios de incluséo preconizou-se:
ser idoso com idade igual ou superior a
oitenta anos; estar residindo no ambien-
te familiar urbano; estar sob os cuidados
de um familiar, em condigdes cognitivas
para responder o questionario, caso o
idoso néo as possua; aceitar constituir a
amostra e assinar o termo de consenti-
mento livre e esclarecido.

A analise dos dados baseou-se na
estatistica descritiva; posteriormente
esses dados foram interpretados e discu-
tidos. O projeto de pesquisa foi aprovado
pelo Comité de Etica da Universidade
Federal de Santa Catarina, mediante
Parecer Consubstanciado n® 051/2008.

Resultados

Participaram do estudo 85 idosos,
com predominio de mulheres 54 (63,53%)
em relacdo aos homens 31 (36,47%).
Quanto ao estado civil, a maioria é
viuva (58,82%), e o tempo de viuvez é
de um a cinquenta anos, uma média de
19,96 anos. Ainda, 35,29% sao casados.
Quanto a escolaridade, 37,64% dos ido-
sos ndo a possuem, 60% frequentaram
até a quarta série do ensino formal e
os demais tém o primeiro ou o segundo
graus completos. A idade do conjuge
oscilou de 42 a 90 anos, média de 73,51
anos. O ndamero de filhos é de nenhum
a 14, com média de 6,2 filhos. Todos os
entrevistados professam uma crenca
religiosa, com predominio da catélica
(52,94%), conforme Tabela 1.
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Tabela 1 - Distribuicdo dos idosos segundo as
varidveis sexo, estado civil, nimero
de filhos, escolaridade e religido.
Palmeira das Missoées - RS, 2010.

Variavel n %
Sexo
Feminino 54 63,53
Masculino 31 36,47
Estado civil
Viavo 50 58,82
12 casamento 21 24,70
2° casamento 9 10,59
Solteiro 3 3,53
Separado/Divorciado 2 2,36
Numero de filhos
Nenhum 2 2,36
1 a 5 filhos 29 34,11
6 a 10 filhos 48 56,47
+ de 10 filhos 6 7,06
Escolaridade
Nenhuma 32 37,64
Até 42 série 51 60,00
12 grau completo 1 1,18
2° grau completo 1 1,18
Religido
Catolica 45 52,94
Assembleia de Deus 17 20,00
Evangélica 14 16,47
Outras 9 10,59

A idade dos participantes variou
de 80 a 104 anos, média de 84,36, com
predominincia na faixa etaria de 80
a 84 anos (63,53%). Observa-se que
quanto mais avancada a idade, menor é
o percentual de homens, de acordo com
a Tabela 2.
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Tabela 2 - Distribui¢éo dos idosos por faixa etdria, segundo o sexo. Palmeira das Missoes - RS, 2010.

. , . Mulheres Homens Total
Faixa etaria
n % n % n %

80-84 anos 33 61,11 21 67,74 54 63,53
85-89 anos 14 25,92 10 32,26 24 28,23
90-94 anos 5 9,27 — — 5 5,89
> 94 anos 2 3,70 - - 2 2,35
Total 54 100 31 100 85 100

Quanto as condigoes de saude,
tatou-se que a hipertensio arterial
sistémica é a patologia mais frequente
entre os idosos (48,72% das mulheres e

cons-  (14,10% das mulheres e 17,50% dos ho-

45% dos homens), seguida de cardiopatia

Tabela 3 - Distribuicdo da populagdo pelas doengas encontradas segundo o sexo.

mens). A osteoporose é uma enfermidade
que foi referida somente pelas mulheres
(11,54%), de acordo com a Tabela 3.

Doencas Mulheres Homens Total
n % n % n %

Hipertenséao arterial sistémica 38 48,72 18 45,00 56 65,88
Cardiopatia 11 14,10 7 17,50 18 21,17
Osteoporose 9 11,54 - - 9 10,59
Diabete mellitus 5 6,41 3 7,50 8 9,41
Acidente vascular endefalico 4 5,13 3 7,50 7 8,23
Doenca de Parkinson 1 1,28 2 5,00 3 3,53
Cancer 1 1,28 1 2,50 2 3,53
Outros 9 11,54 6 15,00 15 17,65

Em relacéo ao nimero de morbidades
que acometem os idosos, destaca-se que
16,47% deles declararam nédo possuir

doengas, acompanhado dos que possuem
um patologia (40%) e de duas enfermi-
dades (32,94%), conforme a Tabela 4.

Tabela 4 - Distribui¢do da populagéo idosa, segundo o nimero de doengas e sexo. Palmeira das

Missoes - RS, 2010.

Doencas Mulheres Homens Total
n % n % n %

Nenhuma 7 13,20 7 21,88 14 16,47
Uma doenca 22 41,51 12 37,50 34 40,00
Duas doencas 19 35,85 9 28,12 28 32,94
Trés doencas 5 9,44 3 9,38 8 9,41
Quatro doengas - - 1 3,12 1 1,18
Total 53 100 32 100 85 100
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Quanto a utlizacdo de farmacos,
identifica-se que a medicacdo mais uti-
lizada pertence a classe dos anti-hiper-
tensivos, cardiotonicos, antiagregadores
plaquetarios, seguida da dos ansioliticos
e antidepressivos.

Discussao

Embora os dados deste estudo sejam
referentes a idosos mais idosos, com 80
anos ou mais de idade, os aspectos socio-
demograficos, em especial, se apresen-
tam de modo similar a outros trabalhos
realizados, cuja populacéo é constituida
por idosos a partir de 60 anos. Dados do
IBGE (2002) evidenciam que persiste
a diferenca entre a expectativa de vida
masculina e a feminina. A disparidade
se mantém, pois enquanto os homens
vivem, em média, 68,5 anos, as mu-
lheres tém uma esperanca de vida de
76,1 anos. Esta condi¢édo favorece para
a feminizacdo da velhice. Camarano
(2002), afirma que na medida em que o
contingente de idosos envelhece maior
é a proporcdo de mulheres. Menciona,
ainda, que o predominio da populacéo
feminina entre os idosos tem significati-
vas repercussoes nas politicas publicas,
até porque elas estdo mais sujeitas a
limitacgoes fisicas e mentais do que seus
parceiros masculinos.

Outro dado a ser observado diz res-
peito a situacéo conjugal, uma vez que
a maior parte dos idosos mais idosos é
viuvo, em especial as mulheres. Uma
das causas dessa situacido é que a mu-
lher tende a se casar com homens mais
velhos, 0 que, associado a uma mortali-
dade masculina maior, aumenta a pro-
babilidade de sobrevivéncia da mulher
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em relacdo ao seu conjuge. Além disso,
o fato de os homens viivos voltarem a
se casar mais do que as viavas (SILVA,
2005; SALGADO, 2002). Esta condicéo
favorece para que as idosas se tornem
vulneraveis a pobreza e ao isolamento
social (WHO, 2005).

Em seu estudo, Camarano (2002),
menciona que a propor¢éo da populagéo
mais idosa, 80 anos e mais, no total da
populacéo brasileira, esta aumentando
significativamente. Afirma que esse tem
sido o estrato populacional que mais
cresce, mesmo que ainda se apresente
numericamente reduzido. Essa condicdo
faz com que haja alteracdo na composi-
cdo etaria no interior do préprio grupo,
ou seja, a populacio considerada idosa
também esta envelhecendo e, conseqiien-
temente, surge a heterogeneidade do
segmento populacional chamado idoso.

Quanto a escolaridade identifica-se
que no presente estudo ha um elevado
numero de idosos mais idosos iletrados
(37,64%) ou com que freqiientaram o
ensino formal até a 42 série (60%). Ao
cruzar as informacdes entre sexo e o
tempo de escolaridade, verifica-se que
ha semelhancas entre os homens e mul-
heres, na situacio de analfabetismo, em
que 38,70% dos homens e 37,04 das mul-
heres nédo frequentaram a escola. J4, em
relacdo ao 1° grau incompleto 54,83% dos
idosos e 62,96% das idosas o possuem.
Destaca-se que esta é uma situacéo es-
perada, ja que a populacdo do presente
estudo é octogenaria e a educacdo, no
passado, era de dificil acesso. Esses da-
dos divergem daqueles encontrado por
Pacheco e Santos (2004), em que 56,6%
dos idosos estavam na condigdo de néo
saber ler nem escrever e ou possuiam o
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primeiro grau incompleto. Entretanto,
destaca-se que a populacio investigada
pelos autores estava na faixa etaria de
60 anos ou mais.

Sobre o nimero de descendentes a
maior parte dos idosos tem de 6 a 10
filhos (56,47%), cuja idade varia de 12
a 69 anos, situacdo comum nas familias
constituidas nos periodos anteriores aos
anos 70. Conforme IBGE (2006), o ntiime-
ro de nascimentos por mulher na década
de 60 foi de 6,3 filhos, na de 2000, era de
2,3 e em 2007 passou para 1,95 filhos, o
que demonstra a diminuicéo da taxa de
fecundidade.

A respeito das condicées de saude
dos gerontes participantes dessa pes-
quisa, merece destaque o significativo
percentual de hipertensdo arterial sis-
témica (65,88%), seguida de cardiopatia
com 21,17%. Ressalva-se que existem
modificagdes fisiolégicas inerentes ao
envelhecimento com as alteracgdes do
metabolismo basal, do fluxo sanguineo
de 6rgéos vitais como figado e rim, perda
da distensibilidade e elasticidade dos
vasos de grande capacitancia e maior
resisténcia vascular periférica (BRAN-
DAO et al, 2006). Essa condicéo piora
com o aumento da idade, como no caso
de idosos mais idosos.

Ao comparar sexagenarios com ido-
sos mais velhos, Xavier et. al. (2006),
verificaram que ha maior inabilidade
funcional e aumento de doencas cro-
nicas entre os dltimos, com destaque
para problemas de visdo, audicao, fra-
turas, quedas, AVE, ciAncer e doencas
cardiovasculares. Estudo com 1.949
idosos residentes no meio urbano da
grande Sdo Paulo aponta que 15,4%
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deles auto-referiram possuir diabetes
mellitus (FRANCISCO et al, 2010). Ou-
tra pesquisa realizada com 2.143, cuja
populacdo estudada possuia 60 anos ou
mais de idade, mostra que a hipertenséo
arterial foi a doencga prevalente em que o
percentual foi de 53, 4%, acompanhada
de artropatia (33,8%), doenca cardiaca
(20,6%), diabetes mellitus (17,5%), do-
enca pulmonar (12,5%) e cancer (3,6%),
sendo que estas ultimas foram encon-
tradas em maior proporcido entre os
gerontes dependentes nas atividades ins-
trumentais da vida didria. Os resultados
do mesmo estudo ainda evidenciam que
as enfermidades de carater cronico favo-
recem para a diminuicdo da capacidade
funcional do idoso (ALVES et al 2007).
Acerca do numero de doencas apre-
sentadas pelos idosos, verifica-se que a
maioria deles apresenta uma ou duas
morbidades, condicdo que comumente
é identificada na populagdo de ancides.
Do mesmo modo estudo de evidenciou
que os gerontes referiram uma maior
freqiiéncia de osteoporose, hipertenséo
arterial sistémica, infarto agudo do
miocardio e doencas osteoarticulares
do que em adultos (STOBBE et al.,
2005). Para Zaslavsky e Gus (2002), as
doencas cerebrovasculares, cardiopatias
e enddcrinas sfo as comorbidades usual-
mente constatadas entre os idosos.

Conclusdo

O estudo possibilitou verificar que
ha predominio de mulheres (63,53%) em
relacdo aos homens (36,47%). A idade
variou de 80 a 104 anos, média de 84,36
anos, 37,64% nao possuem nenhuma
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escolaridade, 60% frequentaram até a
quarta série do ensino formal e os de-
mais tém o primeiro ou o segundo graus
completos.

A maioria é viuva (58,82%) e o tempo
de viuvez variou de um a cinquenta anos,
média de 19,96 anos. Aidade do conjuge
oscilou de 42 a 90 anos, média de 73,51
anos. O ndimero de filhos variou de ne-
nhum a 14, com média de 6,2 filhos, o que
indica situa¢do comum para a época em
que os octogendrios se encontravam na
faixa etdaria reprodutiva. Todos os entre-
vistados professam uma crenca religiosa,
com predominio da catélica (52,94%).

Quanto as condi¢cées de saude,
65,88% informaram que séo hipertensos,
21,17% apresentam cardiopatia, 10,58%
possuem osteoporose, 9,41% tém diabe-
tes mellitus, 8,23% apresentam sequelas
de acidente vascular cerebral (AVC),
3,52% possuem doenca de Parkinson e
2,35% se dizem portadores de caAncer.
Vale destacar que 16,47% dos idosos
declararam né&o possuir enfermidades.
A medicacdo mais utilizada pertence
a classe dos anti-hipertensivos. Desse
modo, a hipertenséo se constitui na
enfermidade prevalente, com destaque
para um percentual significativo de
gerontes que nao apresenta doencas
diagnosticadas.

O estudo possibilitou identificar
que ha necessidade de formulacées de
politicas sociais e de saide com foco na
promocgéo e prevencdo de agravos, na
perspectiva da manutencdo da capaci-
dade funcional da populac¢fo octogenaria.
Nesse sentido, as acdes poderao favore-
cer para uma melhor qualidade de vida
desse estrato populacional.
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Health conditions and characterization
of aged 80 and over living in a town in
the north of Rio Grande do Sul state,
Brazil

Abstract

Longevity of human population is a reali-
ty of modern society, in which the amount
of people aged 80 and over is significant.
Although there are a percentage of people
who get older healthfully, it is possible to
identify that, in this age group, elderly can
be more fragile and vulnerable to illness.
This research aims to know the profile and
the health conditions of aged 80 and over
in a town in the North of Rio Grande do
Sul State, Brazil. It is a quantitative study,
developed inter-institutionally. Sample
consisted of 85 elderly, aged 80 or more,
living in household environments, linked
to a health center. Data were collected at
their home, guided by an instrument, with
questions concerning to the profile and he-
alth conditions of the aged. Data analysis
was based on descriptive statistics. There
are predominance of women, widowers,
aged 80-104 years. Most of them attended
formal education until the 4" grade and
on third of them did not study. Number of
children varied from none to 14. All the
respondents have a religious belief. When
the subject is health condition, 65.88% re-
ported having hypertension, 21.17% have
hearth diseases, 10.58% osteoporosis,
9.41% diabetes mellitus, 8,23% conse-
quences of stroke, 3.52% Parkinson disea-
se and 2.35% are cancer patients, 16.47%
of the aged said they do not have diseases.
The most frequently used medication is
antihypertensive drug. The study indicates
that health actions must be focused in the
maintenance of the aged functional capa-
city.

Keywords: Aged the 80 and over. Demo-

graphic Aging. Health Status. Health Pro-
file.
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