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Sumario: O presente trabalho tem por objetivo estudar a condig¢do do idoso residente em
instituicdo de longa permanéncia e sua repercussdo no estado nutricional antropométrico.
Estudo de carater transversal no qual foram estudados 53 idosos de ambos 0s sexos de duas
ILPI localizadas na Regido Metropolitana do Recife, no bairro da Varzea. Foi utilizado
instrumento j4 validado em estudo anterior (IPARDES) para caracterizacdo
sociodemogréfica e identificacdo de alguns fatores relacionados a satde da populacédo. Para
a avaliacdo do estado nutricional, foi utilizado o Indice de Massa Corporal (IMC),
obedecendo aos pontos de corte preconizados pela OMS. A maioria (92,4%) é do sexo
feminino com média de idade de 78 anos; 42,6% referiram ser solteiro e 38,5% vilvo.
Quanto a escolaridade, 69,7% tem até 4 anos de estudo e a maioria (30,8%) referiu como
atividade ter sido dona de casa. A origem dos rendimentos financeiros, em sua maioria
(60%) advém de aposentadorias e 82,7% contribuem com parte de seus recursos com a
ILPI.
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INTRODUCAO

O Brasil € um pais que envelhece velozmente: a expectativa de vida aumentou de 33 para
68 anos durante o século XX. As projecdes para 0 ano 2020 estimam 32 milhdes de idosos,
0 que colocara o Brasil na sexta posi¢do mundial em nimero de idosos (IBGE, 2014). Na
area da saude, essa rapida transicdo demogréafica e epidemioldgica traz grandes desafios,
pois é responsavel pelo surgimento de novas demandas, especialmente a “epidemia de
doencas cronicas e de incapacidades funcionais”, resultando em maior e mais prolongado
uso de servicos de saude. A maioria dos idosos é portadora de doencas ou disfuncbes
organicas que, na maioria das vezes, ndo estdo associadas a limitagdo das atividades ou a
restricdo da participacdo social. Tendo em vista 0 aumento da populacdo idosa no pais e a
falta de estrutura e preparo para que tenham qualidade de vida, e considerando ser
necessario um olhar mais humano para essa populacdo que, muitas vezes, ndo tem
conhecimento dos seus proprios direitos e se véem desestimulados a acrescentar algo a
mais a sociedade, foi elaborado um projeto para verificar se essa situacdo de falta de
estimulo e as proprias alteracGes fisiologicas que ocorrem nesse segmento populacional, ao
longo dos anos, pode levar a um estado nutricional deficiente.

MATERIAL E METODOS

Estudo de carater transversal no qual serdo estudados todos os idosos de ambos 0s sexos de
duas ILPI localizadas na Regido Metropolitana do Recife (RMR), no bairro da Varzea.
Para a caracterizagdo sociodemografica e identificacdo dos fatores psicossociais e
comportamento relacionados a satde da populacdo a ser estudada, foi utilizado instrumento
ja validado em estudo anterior (IPARDES). Para a avaliacdo do estado nutricional, foram
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utilizadas as medidas antropométricas (peso e altura) com vistas ao célculo do indice de
Massa Corporal (IMC). Para afericdo do peso e altura foram utilizados equipamentos e
técnicas padronizadas, obedecendo aos procedimentos estabelecidos pela Organizagédo
Mundial da Saude (WHO, 1995). Para a garantia da qualidade das medidas, todas as
medidas foram aferidas em duas tomadas, para posterior calculo da média. As atividades
de educacéo nutricional foram realizadas nos refeitorios das proprias institui¢oes, afim de
que o maior nimero de idosos participasse. A digitacdo dos dados foi realizada em dupla
entrada com posterior utilizacdo do modulo Validate do software Epi-info, versdo 6.04c.
As associacfes foram comparadas por meio do teste do qui-quadrado de Pearson, com
nivel de significancia de 5%. Os idosos que concordaram em participar da pesquisa
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. O projeto foi apresentado ao
Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da Salde da Universidade Federal de
Pernambuco e aprovado através do CAAE de n° 29085414.9.0000.5208.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram avaliados 53 idosos, que apresentaram média etaria de 78 anos (61 — 95). A
maioria, 49 individuos (92,4%) do sexo feminino, isto reflete a realidade brasileira e est4
de acordo com o que vem sendo descrito na literatura, por ser caracteristica do processo de
envelhecimento. Estudo de Marin, 2004, destaca que o numero de mulheres
institucionalizadas é bem maior que o de homens, bem como possuem idade mais
avancada e hoje se sabe que a idade € um dos fatores mais importantes da
institucionalizacdo. Em relacdo a distribuicdo de profissbes, a maioria dona de casa ou
domeéstica, deve-se a maior parte da populacéo estudada ser do sexo feminino e possuirem
baixa escolaridade. A baixa escolaridade é semelhante ao que foi observado no estudo de
Bassler e Lei (2008) onde cerca de 60% dos idosos apresentaram escolaridade inferior a 4
anos e que se correlaciona ao resultado ja encontrado no projeto salde, bem-estar e
envelhecimento, realizado em S&o Paulo, segundo o qual cerca de 78,0% da populagdo
idosa possuiam até 4 anos de escolaridade. Quanto ao estado nutricional segundo faixa
etaria, observou-se que a maioria dos idosos com menos de 70 anos apresentaram eutrofia.
Por outro lado, idosos mais velhos apresentaram condi¢cdo menos favorecida, tanto para
baixo peso quanto para excesso de peso (> 10% e > 45%, respectivamente). Quanto a
pratica de atividade fisica, a maioria (67,3%) referiu que praticava alguma atividade
(Tabela 1). Em relacdo a situacdo nutricional, os dados encontrados séo divergentes dos
encontrados por Coitinho et al., (1991) onde a prevaléncia de sobrepeso, encontrada na
populacdo idosa, foi de 50,2% em mulheres, predominando esse problema no sexo
feminino em diferentes faixas etérias. No presente estudo foi verificado que nessa faixa
etaria h4 maior namero classificado em eutrofia e na faixa dos 70 a 79 € que se pode
observar um aumento do sobrepeso, ja& 0 baixo peso, que ao longo das faixas etarias
aumenta, esta de acordo com o encontrado pelo IBGE (2009) a partir dos 65 anos de idade,
tanto para homens quanto para mulheres, observa-se tendéncia de declinio na prevaléncia
do excesso de peso. Verificou-se que a maioria dos idosos que praticavam atividade fisica,
apresentaram sobrepeso. Segundo Frank e Figueroa (2002) a prética de atividade fisica é
recomendada para manter ou melhorar a densidade mineral 0ssea e prevenir a perda de
massa 0ssea. Em relacdo a avaliagé@o subjetiva de sua saude, segundo o IMC, verificou-se
que aqueles que consideravam sua satide como “muito boa” metade estava eutrofica; como
“boa” a maioria (63,2%) estava com excesso de peso; quem avaliou como “regular” 50%
estava eutrofica, mas 45% apresentou excesso de peso; ¢ dos que avaliaram como “ruim”
Y apresentou sobrepeso e 44,4% eutrofia (Tabela 1). Observando as prerrogativas para
qualidade de vida, questionou-se a forma de ver o futuro, apresentado na forma de maior
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preocupacéo atual e nesse quesito 19,2% referiram ter preocupacdo com a familia e 11,5%
tanto com a satde, como com o dia de amanhd e com a manutencdo de sua independéncia
ou autonomia. Ao correlacionar-se com o estado nutricional, observa-se que quem tem
preocupacao “com o dia de amanha” apresentou maior desequilibrio nutricional (33,3% e
50% de baixo e excesso de peso, respectivamente) e quem demonstrou preocupacdo com
sua “seguranca”, em sua totalidade estavam com excesso de peso. No idoso, a qualidade de
vida pode ser percebida como boa ou ruim de acordo com a forma como cada individuo
vivencia a velhice, podendo variar entre 0s dois extremos (muito bom e péssimo). Nesse
sentido, a qualidade de vida depende, entdo, da interpretacdo emocional que cada individuo
faz dos fatos e eventos e estd intimamente relacionada a percepcdo subjetiva dos
acontecimentos e condicdes de vida. Com o inicio da admissao do idoso na ILPI, 0 mesmo
perde, muitas vezes, 0s objetos particulares e simbdlicos: elos entre sua histdria e seu eu. O
ambiente onde esta inserido inibe e distorce as reservas de informacfes particulares,
ocorrendo a perda de intimidade do internado. Ha, também, evidéncias de que quanto
maior a relacdo social menor os sintomas de depressdo e melhor saide mental entre idosos.
Em 2004, Argimon publicou na Revista Brasileira de Ciéncias do Envelhecimento
Humano, que dentre o grupo de idosos a preocupacdo mais evidenciada foi em relacdo a
propria saude (33,9%). Merlim et al., (2004) enfatizam que a vida em uma instituicéo esta
amplamente relacionada ao aumento da vulnerabilidade do idoso a depressao e ao prejuizo
na qualidade de vida. J& um estudo realizado na Holanda com residentes de ILPIs sugere
que refeicdes no estilo familiar preveniriam o declinio da qualidade de vida, da forma
fisica e do peso corporal destes residentes que ndao possuem deméncia (NIJS KAND,
2006). As atividades de educacdo nutricional foram proveitosas, com apresentacdo dos 10
Passos para uma Alimentacdo Saudavel para Pessoas ldosas e do Jogo Interativo das
Arvores Saudavel e N3o saudavel o que contribuiu para esclarecimentos.

TABELA 1. Percepcédo dos idosos residentes em ILPI quanto a prdpria condi¢do salde, a
instituicdo e preocupacao com o futuro. RMR, 2014

Especificacdo Estado Nutricional (IMC) (%)

Faixa Etaria (anos) BAIXO PESO EUTROFICO SOBREPESO
60 a 69 - 66,7 33,3
70a79 10 40 50
>80 12,5 41,7 45,8
Pratica atividade fisica*
Sim 8,6 429 48,6
Avaliacdo da saude
Muito boa 25 50 25
Boa 53 31,6 63,2
Regular 5 50 45
Ruim 22,2 44 4 33,3
Preocupacéo atual
Saude 16,7 33,3 50
Familia 10 70 20
Com o dia de amanha 33,3 16,7 50
Independéncia/Autonomia - 50 50
Segurancga - - 100
Nao tem preocupacdes 6,3 50 43,8

*p < 0,005
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CONCLUSAO

Com base nos resultados encontrados e a luz de achados na literatura sobre a
tematica, € necessario que as politicas publicas relacionadas aos idosos e ao
envelhecimento saudavel, sejam atendidas em sua integralidade, pois sdo condicionantes
para qualidade de vida, além de maior incentivo a um estilo de vida mais ativo para 0s
idosos, sendo importante o apoio das instituicdes para tal, pois no presente estudo
observou-se a correlacdo entre pratica de atividade fisica e estado nutricional
antropométrico foi positiva.
Sugere-se que mais estudos sobre a relagcdo entre qualidade de vida e estado nutricional na
terceira idade sejam realizados, tendo em vista 0 aumento constante desse segmento
populacional e a importancia que esta relacdo tem para a plenitude do individuo.
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