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RESUMO

CARACTERIZACAO DAS PESSOAS IDOSAS COM DIABETES MELLITUS
REGULADAS PARA UM AMBULATORIO DE CONDICOES CRONICAS DA
REGIAO CENTRAL DO RIO GRANDE DO SUL.

AUTORA: Camila Lopes Marafiga
ORIENTADORA: Marinel Mor Dall'Agnol

Obijetivo: Descrever o perfil de idosos com Diabetes Mellitus que acessaram o Ambulatério de
Condicbes Cronicas para Adultos e Pessoas ldosas no periodo de 2019 a 2022. Método:
Estudo transversal descritivo que utilizou dados secundarios do projeto “Perfil de usuarios e
usuarias que acessaram o ambulatério de especialidades de hipertensdo e diabetes do Hospital
Regional de Santa Maria”. Resultados: A amostra incluiu 1.017 idosos, “54,5%” do sexo
feminino, “58,7%" idade entre 60 a 69 anos e “81,9%” pertenciam a raga/cor branca. Quanto a
regido de saude, “80,4%" eram da Verdes Campos. Os municipios mais frequentes foram Santa
Maria “42,9%” e Santiago “4,40%”. Na variavel CID-10, HAS e DM associadas foram as mais
frequentes “85%”. A insulina era utilizada por “53,1%"”, “45,1%" tinham lesdo de 6rgao-alvo,
“55,4%” autocuidado suficiente, “42,9%” IMC de sobrepeso e “30,7%” nao fumavam.
Referente aos dados ausentes no sistema de informacdo, observa-se o IMC com maior
percentual de ignorados “31,8%” e a lesdo em 6rgdo-alvo “49,4%” sem respostas. Conclusao:
Os idosos do estudo eram predominantes do sexo feminino, faixa etaria entre 60 a 69 anos, cor
branca, oriundos da regido Verdes Campos, sendo Santa Maria 0 municipio com maior
prevaléncia. Além disso, possuiam HAS e DM, lesdes em Grgaos-alvo, uso de insulinoterapia,
autocuidado suficiente e ndo fumavam. Entretanto, as imprecisdes no preenchimento dos
dados dificultaram a afirmacdo desses resultados devido a alta proporcdo de auséncia de
respostas.

Palavras-chave: Saude da Pessoa ldosa; Promocdao da Saude.; Doencas Cronicas néo
Transmissiveis;Assisténcia ambulatorial.



ABSTRACT

CHARACTERIZATION OF ELDERLY PEOPLE WITH DIABETES MELLITUS
REGISTERED TO AN OUTPATIENT FOR CHRONIC CONDITIONS IN THE
CENTRAL REGION OF RIO GRANDE DO SUL.

AUTHOR: Camila Lopes Marafiga
ADVISOR: Marinel Mér Dall'Agnol

Objective: To describe the profile of elderly people with Diabetes Mellitus who accessed the
Chronic Conditions Outpatient Clinic for Adults and Elderly People from 2019 to 2022.
Method: Descriptive cross-sectional study that used secondary data from the project “Profile
of users who accessed the outpatient clinic of hypertension and diabetes specialties at the
Hospital Regional de Santa Maria”. Results: The sample included 1,017 elderly people,
“54.5%” female, “58.7%” aged between 60 and 69 years old and “81.9%” were white. As for
the health region, “80.4%” were from Verdes Campos. The most frequent municipalities were
Santa Maria “42.9%” and Santiago “4.40%”. In the ICD-10 variable, associated hypertension
and DM were the most frequent “85%”. Insulin was used by “53.1%”, “45.1%” had target
organ damage, “55.4%” had sufficient self-care, “42.9%” had overweight BMI and “30.7%”
they didn't smoke. Regarding missing data in the information system, the BMI with the
highest percentage of unknown “31.8%” and target organ damage “49.4%” without answers.
Conclusion: The elderly in the study were predominantly female, aged between 60 and 69
years old, white, from the Verdes Campos region, with Santa Maria being the municipality
with the highest prevalence. Furthermore, they had hypertension and DM, target organ
lesions, use of insulin therapy, sufficient self-care and did not smoke. However, inaccuracies
in filling out the data made it difficult to confirm these results due to the high proportion of
NoN-responses.

Keywords: Health of the Elderly. Health promotion. Chronic non-communicable diseases.
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1. INTRODUCAO

A partir de meados dos anos 70, o Brasil teve seu perfil demografico modificado,
devido a mudanca de uma populacao rural e tradicional com alta taxa de fecundidade para uma
urbana e com baixa taxa. Além disso, a sociedade que antes era caracterizada por ser
predominante jovem, nos dias atuais, um maior nimero de pessoas com 60 anos ou mais de
idade crescem no pais. Dessa forma a transicdo demografica inicia com a reducdo das taxas de
fecundidade e consequentemente queda das taxas de natalidade, promovendo alteragfes na
estrutura etaria da populacdo (Miranda et al., 2016).

O Brasil em 2022, com o ultimo censo, alcancou um total de 22.169.101 pessoas com
65 anos ou mais no pais chegando a 10,9% da populacdo, com alta de 57,4% frente a 2010,
quando esse contingente era de 14.081.477, ou 7,4% da populacdo (Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica, 2023). O Rio Grande do Sul (RS) é o estado brasileiro que mais possui
pessoas idosas, sendo que em 2021 a populacdo com 60 anos ou mais representava 19,4% do
total do Estado. Ainda se evidencia que em 2010 para cada 100 pessoas com até 15 anos de
idade, viviam no estado 43 habitantes com 65 anos ou mais, enquanto que em 2021 passou a
ser de 75. Estima-se que em 2060 para cada 100 moradores do RS com menos de 15 anos haja
207 habitantes acima de 65 anos (RS, 2023).

O répido envelhecimento populacional no pais junto ao aumento da longevidade traz
consigo desafios na estruturacdo das redes de atencdo a saude (RAS), com maior indice de
doencas crénicas e incapacidades funcionais. Nesse sentido, o cuidado atual aos idosos frageis
ou com condicdes cronicas de saude é fragmentado, ineficiente e descontinuo (Moraes, 2017).
Em idosos o Diabetes Mellitus (DM) tem sido demonstrado com altas taxas de incidéncia
variando de 18,6% a 23,5%. Isso reflete 0 aumento da expectativa de vida associado a habitos
de vida inadequados, o0 que leva ao aparecimento de doencas cronicas, especialmente 0 DM
(Lima et al., 2018).

O DM ¢ uma doencga metabolica cronica ndo transmissivel de origem multifatorial que
se caracteriza por elevados niveis glicémicos nédo transitorios, que decorre da auséncia ou
incapacidade da insulina de exercer sua funcdo fisiologica, gerando disfuncbes e
complicagbes a 6rgdos primordiais. A mesma € considerada uma epidemia mundial e um

problema de salde publica, com crescente prevaléncia. Estudos apontam que até 2025 a



expectativa ¢ de 350 milhdes de pessoas acometidas pela doenga, e no Brasil serdo 18,5
milhdes (Lima et al., 2018).

Dessa forma a constante avaliacdo do estado de saide dos usuarios com DM contribui
para a melhora da qualidade de vida dos mesmos e controle de possiveis complicacdes
(Teston et al., 2017). O Ministério da Saude define a Atencdo Ambulatorial Especializada
(AAE) como a principal prestadora de atendimento a agravos de satde da populagdo, os quais
necessitam de profissionais especializados e maiores recursos tecnologicos. Ainda, é definido
como cuidados que ultrapassam a capacidade de resolucdo da Atencdo Priméaria a Saude
(APS), a qual refere e encaminha esses usuérios a outro ponto da rede (Mendes, 2019). A
AAE é denominada de média complexidade e sua organizacdo prevé o enfrentamento das

condicdes croénicas nao agudizadas (Mendes, 2019).

Os servicos de atencdo especializada se caracterizam pelo encontro de tecnologias
leves e leve-duras, que estdo localizadas em uma infraestrutura tecnoldgica dura que prove de
maior densidade tecnoldgica, chamadas de tecnologias especializadas. A integracdo entre a
AAE e APS vem avancando nos uUltimos anos e € definido como um cuidado colaborativo,
integrado e de matriciamento. Mendes sugere que a organizacdo da rede entre AAE com a
APS seja integrada em um Unico microssistema clinico, mesmo operando separadamente em
unidades diferentes (Mendes, 2019). A partir dessas consideracOes, este estudo objetivou
descrever o perfil de idosos com DM que acessaram o Ambulatério de Condicdes Crdnicas
para Adultos e Pessoas Idosas do Hospital Regional de Santa Maria (HRSM) no periodo de
setembro de 2019 a setembro de 2022.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal com abordagem quantitativa, de carater descritivo,
que utilizou dados secundérios do banco de dados do projeto intitulado “Perfil de usuarios e
usuarias que acessaram o ambulatério de especialidades de hipertensao e diabetes do Hospital
Regional de Santa Maria nos anos de 2019 a 2022”. Esse projeto utilizou um banco de dados
da regulacéo de acesso ao Ambulatorio de Condigdes Cronicas para Adultos e Pessoas ldosas
do HRSM, localizado em Santa Maria, na regido central do Estado do RS, no periodo de
setembro de 2019 a setembro de 2022. Esse banco de dados foi construido a partir de uma
ficha de encaminhamento regulada pela 4% Coordenadoria Regional de Saude (4% CRS).

Salienta-se que este banco de dados é de dominio da coordenadora da Linha de cuidado
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Hipertensdo Arterial Sisttmica (HAS) e DM e da Politica de Atencdo Integral Integral a
Saude da Pessoa Idosa da 4% CRS.

As variaveis gerais deste estudo foram os seguintes dados sociodemograficos: data de
nascimento, a qual foi agrupada por faixa etaria (60 a 69 anos, 70 a 79 anos, 80 a 89 anos e 90
anos ou mais); sexo (feminino ou masculino); raga/cor da pele (branca, preta, parda, amarela
ou indigena); municipio de residéncia e regido de saude (Verdes campos ou Entre Rios). O
desfecho da abordagem desta pesquisa sdo usuarios idosos com DM em uso ou ndo de
insulinoterapia. As variaveis especificas sdo as condi¢Bes associadas, tabagismo (sim, ndo ou
SR - sendo esta, "sem resposta"), lesbes de 6rgdo alvo (sim, ndo e SR), capacidade de
autocuidado (suficiente ou insuficiente), presenca do diagndstico por Classificacdo
Internacional de Doencas 10 (CID-10) (DM), insulina (sim, ndo e SR), indice de Massa
Corporal (IMC) (nimero ou SR).

A populagéo alvo foi todas as pessoas idosas que possuam DM e que acessaram 0
Ambulatério de CondicGes Cronicas para Adultos e Pessoas Idosas do HRSM, nas Linhas de
Cuidado de HAS, DM e Salde da Pessoa ldosa, que atua no modelo Pontos de Atencdo
Secundéaria Ambulatorial (PASA), por meio da regulacdo regional realizada na 4 CRS no

periodo de setembro de 2019 a setembro de 2022.

Os critérios gerais de inclusdo foram: pessoas com idade igual ou superior a 60 anos,
residir na 4% regido de saude do RS, possuir pelo menos uma doenca crbnica nao
transmissivel, ter o primeiro acesso regulado ao Ambulatério de Condi¢des Cronicas para
Adultos e Pessoas Idosas do HRSM e constar as informagdes no banco de dados da 42 CRS no
periodo do estudo. Além disso, foram incluidas as pessoas que possuem diagnoéstico de DM

em uso ou ndo de insulinoterapia.

Os dados foram obtidos em um banco construido na plataforma Microsoft Excel
desenvolvido a partir do sistema de regulacdo da 42 CRS e convertidos para o programa Epi
Info™ para a preparagdo dos dados e analise estatistica. As varidveis qualitativas foram
analisadas por proporgfes e as variaveis quantitativas foram categorizadas e analisadas da

mesma forma.

Houve a autorizagdo dos responsaveis pela pesquisa para acesso ao banco de dados. O
projeto foi encaminhado para obter a aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal de Santa Maria (CEP/UFSM), via Plataforma Brasil. O projeto foi

aprovado pelo numero de parecer n° 5.815.624 e registro no CAAE sob ndmero



11

65762422.0.0000.5346. Apos foi encaminhado emenda pela pesquisadora responsavel com a
atualizagdo dos objetivos, com parecer favoravel pelo CEP/UFSM sob n° 6.601.654.

Os dados estdo arquivados e permanecerdo sob responsabilidade da coordenadora da
pesquisa Patricia Mattos de Almeida por 5 anos a partir da data de término das coletas.
Ressalta-se que, devido ao fato dos dados terem sido obtidos por fonte secundaria, e ndo
acessar diretamente as pessoas idosas com HAS e/ou DM, o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) foi dispensado. Para a realizacdo desta pesquisa, serd levado em

consideracdo o que esta disposto na Resolucdo n° 466/2012 e Resolucdo n° 510/2016.

3. RESULTADOS

Foram encontrados 1.017 idosos com registro do banco de dados das pessoas
encaminhadas ao Ambulatério de condi¢bes cronicas do HRSM. A descricdo das

caracteristicas sociodemograficas consta na Tabela 1.

Tabela 1 - Caracteristicas Sociodemograficas dos idosos com Diabetes Mellitus atendidos no Ambulatdrio de
Condigdes Cronicas da 4° CRS do RS. Santa Maria, RS, 2019-22. (n = 1.017)

Variavel Frequéncia Percentual
Sexo
Feminino 554 54,5%
Masculino 463 45,5%
Faixa etaria (anos)

60-69 597 58,7%

70-79 355 34,9%
80-89 61 6,0%
>90 4 0,4%

Raca/cor*

Branca 833 82,1%
Preta 81 8,0%
Amarela 33 3,0%
Parda 28 2,8%
Sem respostas 42 4,1%

Regido de Saude
Verdes Campos 818 80,4%
Entre Rios 199 19,6%

*Ignorados 3,9%. Fonte: Elaborado pelos autores.

Do total de idosos com DM, 54,5% eram do sexo feminino com idade variando de 60
a 95 anos, com predominio na faixa etaria de 60 a 69 anos (58,7%). Entre os idosos 82,1%

pertenciam a raga/cor branca, seguidos de 8,0% preta, 3,0% amarela e 2,8% parda. Entretanto
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teve-se prevaléncia de 4,1% sem respostas, sendo que 3,9% foram ignorados e foram
englobados no grupo sem respostas. Quanto a regido de salude a qual os idosos pertenciam, a

Verdes Campos sobressaiu com 80,4% acima de Entre Rios com 19,6%.

No gue tange aos municipios de origem dos idosos com DM, apresenta-se na Tabela 2.

Tabela 2 - Municipios de origem dos idosos com DM atendidos no Ambulatério de Condic6es Crénicas da 4°
CRS. Santa Maria, RS, 2019-22. (n = 1.017).

Variavel Frequéncia Percentual
Regido Verdes Campos
Agudo 50 4,9%
Dilermando de Aguiar 2 0,2%
Dona Francisca 7 0,7%
Faxinal do Soturno 30 2,9%
Formigueiro 40 3,9%
Itaara 7 0,7%
Ivora 10 1,0%
Julio de Castilhos 39 3,8%
Nova Palma 5 0,5%
Paraiso do Sul 20 2,0%
Pinhal Grande 4 0,4%
Quevedos 1 0,1%
Restinga Seca 30 2,9%
Santa Maria 436 42,9%
Sao Jodo do Polésine 12 1,2%
Sédo Martinho da Serra 4 0,4%
Séo Pedro do Sul 40 3,9%
Sao Sepé 49 4,8%
Toropi 6 0,6%
Tupanciretd 1 0,1%
Vila Nova do Sul 25 2,5%
Regido Entre Rios
Cacequi 15 1,5%
Capdo do cip6 3 0,3%
Itacurubi 4 0,4%
Jaguari 14 1,4%
Jari 11 1,1%
Mata 12 1,2%
Nova esperanca do Sul 12 1,2%
Santiago 45 4,4%
Séao Francisco de Assis 36 3,5%
Séo Vicente do Sul 39 3,8%
Unistalda 8 0,8%

Fonte: Elaborado pelos autores.
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Sobre a analise dos municipios de origem, temos a prevaléncia do Municipio de Santa
Maria na regido Verdes Campos com 42,9%, seguido dos municipios de S&o Sepé com 4,8%,
S&o Pedro do Sul com 3,9%, Formigueiro com 3,9% e Julio de Castilhos com 3,9%. Na
regido Entre Rios, temos o predominio dos municipios de Santiago com 4,40%, seguido dos
municipios de Sao Vicente do Sul (3,8%), S&o Francisco de Assis (3,5%) , Cacequi (1,5%) e
Jaguari (1,4%).

No que se refere a prevaléncia de comorbidades, dos idosos com DM, descreve-se na
Tabela 3.

Tabela 3 - Prevaléncia de comorbidades dos idosos com Diabetes Mellitus atendidos no Ambulatério de
CondigBes Cronicas da 4° CRS do RS. Santa Maria, RS, 2019-22. (n = 1.017).

Variavel Frequéncia Percentual
CID-10*
HAS e DM 864 85,0%
DM 151 14,9%
Sem respostas 2 0,2%
Uso de Insulina**
Sim 540 53,1%
Nao 279 27,4%
Sem respostas 198 19,5%
Lesdo de drgao alvo***
Sim 459 45,1%
Nao 51 5,0%
Sem respostas 505 48,9%

*Ignorados 0,1%,** Ignorados 0,3%,*** Ignorados 0,3%.Fonte: Elaborado pelos autores.

A Tabela 3 mostra a prevaléncia de comorbidades nos idosos com DM. Na variavel
CID-10, as duas condicdes cronicas associadas, HAS e DM foram as mais evidentes, com
85%, sendo 0,2% dados sem respostas e entre eles 0,1% ignorados. Quanto ao uso de insulina,
53,1% dos idosos fizeram uso da mesma. Entretanto 19,5% eram dados sem respostas e
dentre eles 0,3% eram ignorados. Em relacdo a lesdo de 6rgédo alvo 45,1% foram respostas

sim, porém 48,9% eram dados sem respostas, 0,3% eram ignorados.

Os fatores de risco modificaveis nos idosos estdo apresentados na Tabela 4.
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Tabela 4 - Fatores de risco modificaveis nos idosos com Diabetes Mellitus atendidos no Ambulatério de
Condigdes Cronicas da 4° CRS do RS. Santa Maria, RS, 2019-22. (n =1.017).

Variavel Frequéncia Percentual

Autocuidado*

Suficiente 563 55,4%

Insuficiente 158 15,5%

Sem respostas 296 29,1%

IMC

< 22 kg/m2 29 2,9%

>22 e <27 kg/m? 228 22,4%

> 27 kg/m? 436 42,9%

Sem respostas 0 31,8%
Tabagismo**

Néo 619 30,7%

Sim 86 8,5%

Sem respostas 311 30,0%

*Ignorados 0,4%, ** Ignorados 0,7%. Fonte: Elaborado pelos autores.

Na Tabela 4, verifica-se a distribuicdo dos idosos em relacdo aos fatores de risco
modificaveis, constatando-se que mais da metade possuia autocuidado suficiente (55,4%).
Porém 29,1% dos dados eram sem respostas, sendo que dentre eles 0,4% eram ignorados. No
que se refere ao IMC, 42,9% eram sobrepeso, seguido de 22,4% adequado e 2,9% baixo peso.
Entretanto, 31,8% ndo tiveram respostas. Quanto ao tabagismo, 30,7% nao fumavam, porém

30,7% dos dados ndo tiveram respostas, sendo dentre eles 0,7% ignorados.

A Tabela 5 destaca as informag0es ausentes no sistema de informagao.

Tabela 5 - Informages ausentes no sistema de informacao dos idosos com Diabetes Mellitus atendidos no
Ambulatério de Condigdes Cronicas da 4° 4° CRS do RS. Santa Maria, RS, 2019-22. (n = 1.017).

(continua)
Variavel Frequéncia Percentual
IMC

Ignorado 323 31,8%

Sem resposta 0 0%
Tabagismo

Ignorado 8 0,8%

Sem resposta 303 29,8%
Autocuidado

Ignorado 4 0,4%

Sem resposta 292 28,7%
Insulina
Ignorado 3 0,3%

Sem resposta 195 19,2%
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(conclus&o)

Variavel Frequéncia Percentual
LOA
Ignorado 3 0,3%
Sem resposta 502 49,4%
Raca/cor
Ignorado 40 3,9%
Sem resposta 2 0,2%
CID-10
Ignorado 1 0,1%
Sem resposta 1 0,1%

Fonte: Elaborado pelos autores.

Na Tabela 5, verifica-se as informacdes ausentes no sistema de informacdo dos dados
referente aos idosos com DM, sendo o IMC o dado com maior percentual de ignorados
(31,8%), seguido por raca/cor (3,9%), tabagismo (0,80%), autocuidado (0,4%), uso de
insulina e lesdo de 6rgéo alvo (0,3%), CID-10 (0,1%). Relacionado aos dados sem respostas,
prevalece com maior nimero a lesdo em 6rgéao alvo com 49,4%, seguido do tabagismo com
29,8%, autocuidado com 28,7%, uso de insulina com 19,2%, raga/cor com 0,2% e CID-10
com 0,1%.

4. DISCUSSAO

Este estudo possui dois momentos de analise, 0 primeiro para caracterizar 0s idosos
com DM regulados para o Ambulatério de Condigdes Crbnicas da 4® CRS. O segundo
momento avaliar e contribuir para qualificacdo do sistema de informacdo. Ao analisar 0s
dados sociodemograficos do estudo, observamos que a sua grande maioria eram do sexo
feminino, média de idade de 60 a 69 anos, cor branca e pertencentes da Regido Verdes
Campos.

A prevaléncia feminina no presente estudo (54,5%) é um achado comum em pesquisas
sobre o envelhecimento, dessa forma corroborando com isso, um estudo realizado no norte do
Brasil, observou o predominio das mulheres idosas com DM (81,3%). Esses achados
demonstram uma busca maior pelas mulheres na assisténcia de saude, refletindo em uma
feminizacdo nos servicos (Silva; Santos; Burgo, 2020). Ainda convém ressaltar que esse dado
reflete da cultura patriarcal em que o Brasil vive, onde homens tém dificuldades de

demonstrar vulnerabilidades. Além disso, em 2022, segundo o Instituto Brasileiro de
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Geografia e Estatistica (IBGE, 2023) , a expectativa de vida das mulheres é mais alta do que a
dos homens, sendo 79 anos para as mulheres e 72 para 0s homens.

Em relacdo a raca/cor, a mais prevalente foi a branca (81,9%). Nesse sentido, um
estudo realizado com 782 pessoas idosas na Regido Sudeste do Brasil, evidenciou que a
maioria da populacdo eram brancos (62%) (Silva et al., 2018). A literatura, nesse Viés,
confirma que a raga/cor da pele é um fator limitante quando se trata de acesso aos servicos de
salde, entretanto ainda existem lacunas em estudos brasileiros nesta tematica (Moura et al.,
2023; Silva et al., 2018).

A regido de salude com mais prevaléncia neste estudo foi a verdes campos (80,40%),
corroborando com este achado, um estudo com 1.076 usuarios na 4% CRS o qual analisou a
APS dessas regides evidenciou que 76,9% pertenciam a regido Verdes Campos (Kesller et al.,
2018). Ainda sdo incipientes estudos sobre a 42 CRS no Estado, dificultando a leitura de

dados.

No que se refere aos municipios, Santa Maria se destaca por ser 0 maior em termos de
populacdo da regido Verdes Campos com 271.633 mil pessoas e Santiago, na regido Entre
Rios, com 48.938 mil (IBGE, 2023).

Em relacdo a prevaléncia das comorbidades nos idosos com DM o presente estudo
demonstrou uma prevaléncia maior da varidvel HAS e DM, o uso de insulina e possuirem

lesdo em Grgdo alvo.

A HAS e a DM possuem relagcbes diretas quando observadas as suas complicagdes,
sendo que 35% a 75% das complicacfes da DM séo devido a HAS (Silva; Rezende; Calabria,
2019; Santos et al., 2021). Dessa forma, as mesmas sdo o0s principais fatores de risco para
doencas cardiovasculares, sendo quatro vezes maior em UusSuarios que possuem ambas as
doencas. Ainda, as mesmas sdo importantes fatores de morbimortalidade nos idosos, devido a
grande chance do desenvolvimento de doencas renais, coronarianas, insuficiéncia cardiaca,

entre outros (Francisco et al., 2018).

Nesse sentido, observamos que 85% das pessoas idosas do estudo possuem
diagnostico para HAS e DM. Este dado é consistente com a literatura. Um estudo que
analisou 155 idosos na regido sudeste do Brasil, constatou que 52% possuiam HAS e DM.

Outro estudo que avaliou 1.276 obitos por Covid-19 no estado de Pernambuco, observou que
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71,4% dos usuarios diabéticos possuiam HAS (Silva; Rezende; Calabria, 2019; Santos et al.,
2021).

O uso de insulina no estudo foi de 53,1%. A adesdo dos usuarios a tratamentos orais
para 0 diabetes pode ser baixa, devido aos efeitos adversos, esquecimento, dificuldades de
compreensdo da prescricdo terapéutica, entre outros. A insulina é considerada o ultimo
recurso farmacoldgico para a estabilidade clinica das pessoas com DM nesta situacdo. Ainda a
insulinoterapia apresenta maiores chances de os usuarios apresentarem inadequacdo no
controle glicémico (Gouveia et al., 2019). Corroborando, um estudo que analisou 385
usuérios da AAE observou que 94,8% dos mesmos faziam uso de insulina (Corréa et al.,
2017). A alta frequéncia de dados sem respostas (19,5%) é uma limitacdo do estudo atual, o

que reduz a precisao dos resultados e a mensuracao do significado real dos dados.

A DM ¢ a principal doenca cronica que leva a lesGes em 6rgaos especificos do corpo,
como olhos, coracdo, rins e artérias. O presente estudo observou registros de 45,1% de lesdes
em Orgdos alvos, como retinopatia, acidente vascular encefalico (AVE) e disfungdes renais.
Nesse sentido um estudo que avaliou 36.270 diabéticos do tipo 2 no estado de Minas Gerais,
constatou que 4.772 apresentaram lesdo em 6rgdo alvo, sendo a mais comum em idosos 0
infarto agudo do miocéardio (44,3%), o AVE com 44% e doenca renal cronica com 30,7%
(Nunes et al., 2019). Entretanto, ressalta-se que o estudo possui limitagBes, pois é um estudo
de dados secundarios, sendo que quase metade eram dados sem respostas, limitando a analise
do estudo. Além disso, a pergunta lesdo em 6rgdo alvo, tratava-se de respostas abertas, sem
padronizagao, dificultando a interpretagdo. Isto €, sdo possiveis as respostas “sim”, “ndo” e

especificacdo da lesdo. Assim, o profissional pode marcar a alternativa “sim” sem especificar
qual é a lesdo. Com isso a especificacdo estava presente apenas em sete casos.

Relativo aos fatores de risco modificaveis nas pessoas idosas com DM, o atual estudo
percebeu maior prevaléncia dos idosos com autocuidado suficiente, sobrepeso e néo

tabagistas.

O autocuidado € um termo genérico que pode ter diversas interpretacdes, ele implica
na execucgdo de acdes que satisfagcam as necessidades diérias e contribuam para uma melhor
qualidade de vida no idoso. Associado a isso, quando a pessoa idosa convive com a DM, o
autocuidado abrange alguns outros fatores como o uso de medicacdo controlada, adocao de

habitos de vida saudaveis (alimentacdo saudavel, pratica de atividade fisica, uso moderado de
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alcool e cessdo do uso do tabagismo). O presente estudo nos mostra que 55,4% dos idosos
apresentaram autocuidado suficiente. Entretanto 29,1% eram dados sem respostas, 0 que
dificulta a precisdo do estudo. Além disso, autocuidado, por se tratar de um conceito amplo,
apresenta uma lacuna, questionando se todos os idosos obtiveram o mesmo entendimento

sobre autocuidado.

Um estudo qualitativo que analisou o conhecimento das complicagbes da DM em
pessoas idosas com DM, observou que ao questionar 0s mesmos, 0s participantes referiram a
importancia deste entendimento para as praticas de autocuidado, com o intuito da
estabilizacdo da doenca e prevencdo de complicagdes (Marques et al., 2021). Borba et al
(2019), no Nordeste do Brasil, analisou 218 idosos diabéticos, precisando retirar do estudo 16
questionarios por inconsisténcia de dados. Entretanto, indo ao oposto do presente estudo,
constatou-se que a maioria dos idosos 85,6% apresentaram autocuidado negativo (Borba et al,
2019)

O envelhecimento traz consigo alteragdes fisicas, cognitivas e nutricionais,
destacando-se a redistribuicdo da gordura corporal e aumento na concentracdo de tecido
adiposo. Junto a isso, 90% dos casos de DM estdo associados a excesso de peso, sendo sua
prevaléncia trés vezes maior em pacientes diabéticos comparados a populacdo geral brasileira
(Aurichio et al., 2010). O sobrepeso nos idosos teve uma maior prevaléncia no atual estudo
com 42,9% dos idosos. Um estudo com 59 idosos no estado de Pernambuco observou que a
média do IMC foi 27 (55,9%), sendo considerados com excesso de peso. Associado a isso,

esses idosos apresentaram alto risco cardiovascular (98,3%) (Pimentel et al., 2020).

O tabagismo é considerado um fator de risco para aproximadamente 50 outras
enfermidades fatais. Segundo a Organizacdo Mundial de Saide (OMS), o cigarro é
responsavel por 10% das mortes por doencgas cardiovasculares. O abandono do habito de
fumar, mesmo apds os 60 anos, traz beneficios relacionados a qualidade de vida e redugéo de
complicacdes relacionadas a eventos cardiovasculares, devendo sempre ser incentivado
(Mahmud et al., 2021). O presente estudo observou que cerca de um ter¢o dos idosos nédo
tinham o héabito de fumar. Entretanto, 30,7% dos dados eram dados incompletos, o que
enviesa esta analise. Corroborando com este achado, um estudo que avaliou 96 idosos
hospitalizados por complicacdo do DM no estado da Paraiba, observou que 93,8% nao
fumavam (Vicente et al., 2019). Entretanto, a variavel aferia tabagismo no momento, o que

ndo descarta a hipotese desse publico alvo ja ter sido fumante.
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Em resumo, os achados do estudo destacam a diversidade das caracteristicas
individuais que sdo resultados das forcas bioldgicas e sociais que aumentam ou diminuem a
ocorréncia de doencas. Além disso fatores sociais, raciais, comportamentais sdo determinantes
nos desfechos de salde. Ainda se observa que esses fatores se relacionam ao acesso aos
servicos de saude, tanto pela procura e obtencdo de cuidado, quanto pela organizagdo da
atencdo definida pela oferta, qualidade e resolubilidade do cuidado (Francisco et al., 2018).

O monitoramento e a analise constante do banco de dados gerado na APS dos idosos

com DM traz subsidios para a organizacao das redes de atencao.

A inconsisténcia no banco de dados da regulagdo do Ambulatério de condicOes
cronicas demonstrou-se em sete varidveis, sendo considerada uma limitacdo neste estudo.
Nesse sentido um estudo que analisou a prevaléncia de HAS e DM em usuérios cadastrados
na APS, observa que uma das limitacdes deste estudo foi a possibilidade de erros na coleta
e/ou digitacdo dos dados em meio eletronico, resultante de divergéncias dos profissionais de

salide na captacdo das informac@es (Tortorella et al., 2017).

As pesquisas que tém como fonte os bancos de dados rotineiros no servigos
possibilitam o conhecimento sobre as deficiéncias no registro e suas consequéncias. Esse
retorno aos profissionais de saude que preenchem os formularios pode qualificar a geracéo da

informacéo.

O preenchimento incorreto da ficha de encaminhamento é demonstrado nesse estudo,
contrapondo-se ao que é preconizado pelas Notas Técnicas Estaduais (RS, 2018). Isso gera
dados inconsistentes, levando a reducdo da qualidade da informacgdo. Dessa forma a tomada
de decisdo a nivel de gestdo é dificultada, pois ndo se aplicam os subsidios necessarios. Como
desdobramento deste estudo sugere-se o treinamento dos profissionais para 0 correto
preenchimento das variaveis, pois € imprescindivel que a APS o conheca e necessério a sua

instrumentalizacdo pela gestéo estadual.

Este estudo teve como um de seus intuitos contribuir para a qualificagdo do sistema de
informacdo da regulacdo para o ambulatorio de condigbes crbnicas, nesse sentido é
importante o registro do significado do sem resposta e ignorado, pois eles sdo diferentes no
decorrer dos processos de geracdo do dado. O sem respostas € uma alternativa que consta no
formulario de informacéo para ser assinalado e o ignorado € a auséncia da informacdo no

formulario. Além disso, sdo profissionais diferentes que geram a auséncia da informacéo,
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como por exemplo o dado sem respostas sdo profissionais da APS que o0 geram, entretanto os
ignorados sdo os profissionais que irdo alimentar o banco de dados. Sugere-se que esta
discusséo seja incluida no guia de apoio ja existente para o compartilhamento do cuidado que
deve estar disponibilizado com facil acesso. Entretanto este guia ainda nao foi publicado nos

veiculos oficiais, somente divulgado aos municipios via email a nivel regional.

A discussao da andlise desses resultados torna-se importante para que essa lacuna da
pesquisa possa ser corrigida. No que tange ao treinamento e instrumentalizacdo dos

profissionais, ainda devemos observar que devera ser feito em momentos e locais diferentes.

Avaliar as vantagens e desvantagens da estratégia de investigacdo é importante para
considerar a qualidade metodoldgica dos resultados. Estudos transversais sdo Uteis para o
planejamento em saude puablica, porque permitem a descricdo do publico e dos servigos
prestados, além de serem mais rapidos e econdmicos. As pesquisas que utilizam dados
secundarios podem ter baixa precisdo, por outro lado ocupam menores recursos e tempo na
sua execucao, possibilitando seu uso no monitoramento das a¢des de salde no sistema publico
(Pereira, 2007).

5. CONCLUSAO

As pessoas idosas com DM encaminhadas ao Ambulatério de Condices Cronicas da
4° CRS eram predominantes do sexo feminino, da faixa etaria entre 60 a 69 anos, cor branca e
oriundos da regido Verdes Campos, sendo Santa Maria 0 municipio com maior prevaléncia.
Além disso, possuiam HAS e DM, e como principais lesbes em 6rgdo alvo a retinopatia, AVE
e disfuncbes renais. Ainda, utilizavam insulinoterapia na sua maioria, possuiam autocuidado
suficiente e ndo eram tabagistas. Entretanto, algumas imprecisdes no preenchimento dos
dados dificultaram a afirmacao desses resultados por possuirem alta proporcédo de auséncia de

respostas.

Torna-se necessario o treinamento adequado dos profissionais de saude no que tange o
preenchimento da ficha de encaminhamento correta, com explicacdo de conceitos mais
amplos, no intuito de todos conseguir compreender da mesma forma. Além disso é de suma
importancia o treinamento dos profissionais que irdo alimentar o banco de dados, devido a

ndo serem 0s mesmos profissionais que realizam ambas as fungbes. Ademais é dever da



gestdo estadual realizar retorno aos profissionais dos municipios sobre o0s
encaminhamentos realizados, no sentido do conhecimento das deficiéncias das

informacdes, assim é possivel melhorar a qualidade delas.

Este estudo teve como contribuicbes para a APS e AAE, sendo 0 primeiro a
identificacdo e direcionamento de pontos de melhoria para o preenchimento da ficha e
consequentemente potencial para o compartilhamento dos usuarios. Ademais para a
AAE ¢ possivel a compreensdao do perfil de idosos com DM que estdo no servico,

sendo possivel o direcionamento de acBes da equipe com 0S usuarios.

21
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