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Resumo:

A internacdo de pessoas idosas apresenta taxas de permanéncia
maiores que as demais faixas etarias com o mesmo diagnostico, e desencadeia
uma cascata de eventos que trazem impactos a saude dos idosos. O objetivo do
estudo se baseia em identificar o risco de hospitalizacdo de idosos com Doencas
Crbnicas nao Transmissiveis (DCNT) através do Instrumento de Predicdo de
Risco de Admissdo Hospitalar Repetida (PRA). A pesquisa foi realizada com
idosos diagnosticados com alguma Doenca Crénica ndo Transmissivel, de idade
igual ou superior a sessenta anos e acompanhados em uma Estratégia Saude
da Familia do municipio de Jaguaribe, Ceara. Diante disso, os idosos foram
avaliados quanto a autopercepcdo do estado de saude, niumero de pernoite
hospitalar e nimero de visitas médicas nos ultimos 12 meses, presenca de
diabetes mellitus, presenca de doenca cardiaca, sexo, presenca de cuidador e
faixa etaria. Conclui-se que os idosos requerem atencéo interdisciplinar para
poderem promover a saude, prevenir doencas e/ou lesdes, tratar
adequadamente as doencas mais prevalentes e vivenciar a recuperacao e a
dignidade no final da vida.
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1. Introducéao

O envelhecimento da populacdo é considerado uma realidade
mundial. O processo de envelhecimento populacional adapta-se as mudancas
na estrutura etaria da populacédo, levando a um aumento da proporcdo da
populacao idosa em relacdo a populacéo total (SOUSA et al., 2020).

Atrelado ao processo de envelhecimento, o individuo experimenta
uma série de alteragcbes na funcionalidade e resposta imunologica do seu
organismo, podendo aumentar a probabilidade de Obito entre os idosos. A
Organizacdo Pan Americana de Saude (OPAS, 2020) considera Doencas
Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) como as doencas respiratorias cronicas
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(bronquite, asma, rinite), neoplasias, doencas metabdlicas (obesidade, diabetes,
dislipidemia) e as doencas cardiovasculares (DCV), representando cerca de
79,8% dos 6bitos na ultima década.

A atengdo ao idoso com DCNT no SUS é definida a partir da
compreensao da heterogeneidade populacional na utilizacdo dos servigos de
saude. De acordo com essa filosofia, € necessério que se priorize a¢des de bem-
estar para idosos saudaveis e programas de qualificacdo para aqueles que ja
estdo doentes. A Estratégia Saude da Familia é responsavel pela gestdo do
cuidado ao idoso no SUS, bem como pela estratificacdo de risco de
hospitalizacéo e identificacdo do idoso fragil (TORRES et al., 2020).

A internacdo de pessoas idosas vem apresentando taxas de
permanéncia maiores que as demais faixas etarias com o mesmo diagnostico e
desencadeia uma cascata de eventos que frequentemente culmina na
diminuicdo da capacidade funcional e da qualidade de vida. Também o tempo
de reabilitacdo e o declinio funcional sdo maiores nessa populacdo (ESTRELLA
et al., 2009).

Em estudo de coorte, Boult et al., (1993) identificaram oito fatores de
risco para uso elevado de servigos hospitalares por idosos (idade superior a 75
anos, sexo masculino, disponibilidade de cuidador, autopercepcdo de saude
como ruim, presenca de doenca cardiovascular, presenca de diabetes mellitus,
hospitalizacdo nos ultimos 12 meses e mais de seis consultas médicas nos
altimos 12 meses), 0s quais também se mostram validos para identificagdo de
idosos frageis. Com base nesses resultados, elaboraram um Instrumento de
Predicdo de Risco de Admisséo Hospitalar Repetida (PRA).

Desta forma, € oportuno destacar que a prevencao da hospitalizacéo
na populagdo idosa deve ser efetiva em todos os niveis de atencdo a saude,
entretanto, é na atencdo primaria que isso se torna mais viavel e eficiente, por
ser a principal porta de entrada no Sistema Unico de Satde (SUS), vislumbrando
a qualidade de vida dos longevos, diminuicdo de internacdes e indices de
morbimortalidade, bem como os altos custos ao SUS, familia e idoso. Para tanto,
faz-se necessario a identificacdo dos principais fatores de risco para
hospitalizag&o.

2. Objetivo
Identificar o risco de hospitalizacdo de idosos com Doencas Crénicas
nao Transmissiveis (DCNT) de um municipio do interior do Ceara.

3. Metodologia

A pesquisa foi realizada entre os meses de outubro e novembro de
2022 por meio da utilizacdo do instrumento Probabilty of Repetead Admission
(PRA) e de um questionario sobre os perfis da populacdo estudada. O
instrumento foi aplicado a amostra composta de idosos com idade igual ou
superior a 60 anos, cadastrados e acompanhados pela Atencdo Primaria em
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Saude do municipio de Jaguaribe, Ceara e que tivessem diagnostico de alguma
doenca cronica ndo transmissivel.

O instrumento de identificacdo dos fatores de risco para
hospitalizagdo € composto por indicadores, sendo eles: autopercepcao do
estado de saude, nimero de pernoite hospitalar e nimero de visitas médicas nos
altimos 12 meses, presenca de diabetes mellitus, presenca de doenca cardiaca,
sexo, presenca de cuidador e faixa etaria.

A partir dos dados coletados, as informac¢des foram compiladas no
software Excel e analisadas por meio da estatistica descritiva simples
(frequéncia absoluta e percentual de incidéncia).

4. Resultados

Constatou-se que dos 10 idosos que participaram da pesquisa,100%
contavam com uma estrutura de apoio. Quanto a faixa etéria, 30% apresentavam
idade compreendida entre 65 a 74 anos, e a maioria (79%) entre 75 a 79 anos.
Destaca-se que a maior parte dos entrevistados foi composta por idosos do sexo
feminino (60%).

Quanto a distribuicdo dos fatores de risco na populacéo estudada, a
auto percepcéo do estado de saude mostrou que nenhum dos idosos consideram
sua saude excelente, seguido de participantes que consideram muito boa (20%),
boa (30%); média (30%) e ruim (20%). Nos ultimos 12 meses anteriores a
entrevista 40% dos longevos ndo haviam passado por internagédo hospitalar,
20% passaram por uma internacdo e 40% passaram por duas a trés internacoes.

Concernente ao numero de consultas médicas nos ultimos 12 meses
anteriores a entrevista, foi verificado que 20% dos participantes ndo se
consultaram; 30% se consultaram apenas uma vez, 40% se consultaram 2 a 3
vezes e 10% se consultaram 4 a 6 vezes. Em relacéo a presenca de diagnosticos
clinicos de condicdes cronicas consideradas de risco para internagdo, 30% da
amostra apresentava diabetes mellitus e 60% apresentava doenca cardiaca
(angina, infarto miocardio, doenca coronariana), no ultimo ano.

Diante desta realidade, percebe-se que o envelhecimento
populacional necessita de acfes estratégicas adequadas para cada grupo de
risco dessa populacdo, com medidas especificas de assisténcia, prevencao e
promocdo da saude. Para tanto, é necessdario organizar a distribuicdo e
estratificacdo, e direcionar o portal para projetos especificos, visando aumentar
a taxa de utilizacdo dos servigos e trazer maiores beneficios aos usuarios.

As mulheres constituem uma grande proporg¢ao (60%) do universo
pesquisado. Populacbes femininas sdo reconhecidas por procurarem Servicos
de saude, e maior prevaléncia de DCNT também foi encontrada em outros
estudos, achado atribuido a maior conhecimento de sinais e sintomas, maior
procura de servigos de saude e mais problemas de saude relatados por mulheres
do que por homens (SATO et al., 2017).

Em relacdo a faixa etaria, 70% tem de 75 a 79 anos, e ndo ha
participantes acima de 80 anos, que € chamado de grupo fragil, quanto mais
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longevo for o idoso, maior serd 0 numero de internacdes, pois com o passar dos
anos, o declinio na fisiologia e funcado levara a mais doencas e problemas de
saude (OLIVEIRA et al., 2018).

Todos o0s entrevistados relataram receber apoio social quando a
internacéao for necesséria (100%). Esse achado € significativo, pois a convivéncia
em ambiente familiar e a protecdo dos familiares demonstrando compreenséo,
empatia e incentivando experiéncias positivas sao fatores que tornam a vida
digna de idosos em fase final do ciclo vital, principalmente aqueles portadores
de DCNT (FIGUEIREDO A., CECCON, FIGUEIREDO J., 2021).

A presenca de diabetes mellitus e doencas cardiacas tiveram valores
respectivamente 30% e 60%, como nos outros paises, no Brasil, as DCNT
também se constituem como os problemas de salde de maior magnitude
(TAVARES, 2012).

Em relagdo ao numero de consultas médicas 40% dos entrevistados se
consultaram duas a trés vezes nos ultimos 12 meses, isso pode ser explicado
por demandas de consulta de rotina ou intercorréncia, maior comorbidade e
também por outras doencas ou agravos (MALTA et al., 2017).

Por fim, 80% dos entrevistados foram internados ao menos duas vezes
nos ultimos 12 meses anteriores a entrevista, esse achado sugere a prevaléncia
de uma populacado idosa de alto risco no contexto da medicina suplementar,
considerando ser hospitalizacdo um preditor importante de mortalidade em
nosso meio (OLIVEIRA et al., 2018).

5. Concluséo

Os idosos requerem atencdo interdisciplinar para poderem promover
a saude, prevenir doencas e/ou lesdes, tratar adequadamente as doencas mais
prevalentes e vivenciar a recuperacdo e a dignidade no final da vida. A
heterogeneidade € a primeira observacdo quando se estuda populacées mais
velhas, e a pesquisa e a assisténcia a saude devem considerar essa
caracteristica tdo marcante nessa populacdo. O envelhecimento populacional
nao pode ser ignorado no planejamento de politicas, programas e servicos de
saude.
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