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RESUMO

Os idosos sao a parcela da popula¢do brasileira que mais cresceu na tltima década e o envelhecimento
estd intimamente associado ao aumento na prevaléncia de doengas crénicas ndo transmissiveis, a exem-
plo das doengas enddcrinas e cardiovasculares. Estas doengas impactam na longevidade e na qualidade
de vida ao se desdobrarem em danos fisicos, psicolégicos e sociais aos idosos. O presente trabalho
consiste em uma revisdo integrativa de literatura, nos bancos de dados da Biblioteca Virtual em Saudde
(BVS): LILACS (Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), utilizando os descritores:
obesidade, sindrome metabdlica e idoso, e teve como objetivo discutir sobre os impactos que a obesi-
dade e a sindrome metabdlica promovem ao idoso brasileiro. Os resultados mostram que os idosos da
zona urbana apresentam menos chances de adoecimento que os de zona rural uma vez que sdo mais
informados e possuem maior acesso aos servicos de saide. Ademais, existe uma tendéncia da popu-
lacao mundial em agregar habitos saudaveis, atividades fisicas e praticas alternativas de higiene mental,
0 que corrobora com o aumento da qualidade de vida e diminuicdo das principais doencas crénicas. Ao
mesmo tempo, a andlise do IMC - Indice de Massa Corporal, em larga escala, pode ser um instrumento
epidemiolégico de grande valor para predizer agravos e antecipar politicas adequadas a cada regido do
pais, aproveitando o fato da mulher ser mais propensa ao autocuidado.
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INTRODUCAO

Os idosos sao a parcela da populagao
brasileira que mais cresceu na Ultima década e
o envelhecimento acelerado esta intimamente
associado ao aumento na prevaléncia de doen-
¢as crénicas nao transmissiveis, a exemplo das
doencas enddcrinas e cardiovasculares'. Um
dos maiores problemas de sadde publica é a
obesidade, que é o acimulo excessivo de gor-
dura corporal nas células do tecido adiposo do
corpo humano, sendo este acimulo diretamen-
te relacionado aos habitos alimentares?.

Segundo a ABESO (Associagdo Brasilei-
ra para Estudos de Obesidade e Sindrome Me-
tabdlica), 52,5% dos brasileiros estavam obesos
em 2014. Em um estudo paralelo efetuado pelo
IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Esta-
tistica) ficou demonstrado que entre 2003-2013
este valor saltou para a casa dos 60%. Ao menos
82 milhdes de brasileiros estao com sobrepeso,
sendo que o sexo feminino representa 58,2 %.
Ademais, o estudo alerta para fatores como
idade, sexo, genética e habitos de vida, ja que
os homens tendem a engordar a partir dos 25
anos e tém alimentag¢do mais desregrada. Ja as
mulheres engordam aos 35 e possuem maior
chance de sindrome metabdlica por questdes
hormonais.

Ao mesmo tempo que a populacao ur-
bana de idosos cresce e toma para si a resolu-
¢ao dos problemas didrios de forma cada vez
mais empoderada, temos um grande desafio
sendo enfrentado cotidianamente pelos pro-
fissionais de satide que é alcancar a populagao
idosa das pequenas cidades e das zonas rurais.
Estes cidadaos muitas vezes convivem com a
total ignorancia acerca de conhecimentos sim-
ples e que podem evitar diversas doencas3.

Os habitos de vida das populacbes ido-
sas das diferentes regides do pais variam muito
e traduzem ao pesquisador algumas possiveis
ameacas a saide quando colhidas informacdes
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sobre 0 IMC - indice de Massa Corporal dos en-
trevistados. Este indicador é simples, rapido e
possibilita ao médico inferir sobre diversas do-
encas que possam estar ameacando a vida do
paciente, sendo uma ferramenta bastante efi-
caz no combate as doencas enddcrinas segun-
do a Organizacdo Mundial da Satde 4.

O IMC € calculado dividindo-se o peso
pela altura elevada ao quadrado e o normal é
que esteja entre 18,5 e 24,9; sendo sobrepeso
até 30 e obesidade quando ultrapassar 30". Por
sua vez, pacientes que tém IMC maior que 40
jd se encontram dentro dos candidatos a pro-
cedimentos cirdrgicos para reducao de peso. O
Brasil € um pais de propor¢des continentais e
possui, por sua vez, cerca de 19 milhdes de pes-
soas com IMC maior ou igual a 30, 0 que carac-
teriza obesidade tipo 14.

As sociedades de cardiologia de todo
o mundo alertam para os riscos da obesidade
como fator de risco para uma série de doencas
que, unidas, provocam a sindrome metabdlica,
principalmente em idosos, quando o metabo-
lismo é mais lento. Os idosos obesos sao mais
propensos a desenvolver e/ou agravar doencas
de base como: hipertensao, diabetes tipo 2, do-
encas cardiovasculares, entre tantas doencas
endocrinometabdlica. Por fim, conviver com as
vdrias comorbidades causadas pela sindrome
metabdlica™3.

A sindrome metabdlica - SM é um fe-
némeno enddcrino que agrega hipertensao
arterial, dislipidemia e obesidade abdominal e
muitos estudos indicam que as pessoas sdo afe-
tadas em razdo direta com a idade. Ademais, a
presenca da SM em paciente idoso aumenta
em até cinco vezes os riscos cardiovascula-
res e cerebrovasculares'. Por outro lado, no-
vos critérios, foram agregados para o melhor
diagndstico da SM: circunferéncia abdominal
aumentada, hiperglicemia de jejum, HDL- co-
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lesterol baixo, hipertrigliceridemia e pressao
arterial elevada, sendo que o paciente para ser
diagnosticado com SM deve ter ao menos 3 dos
supracitados’>.

Desta forma, esta pesquisa, através da
questdo norteadora ‘“quais os impactos que

MATERIAL E METODOS

O presente estudo tratou-se de uma
pesquisa de revisdo integrativa de literatura.
Esse método tem por finalidade agrupar e sin-
tetizar resultados de pesquisas acerca de um
dado tema, de uma forma organizada, a fim
de contribuir para um aprofundamento no co-
nhecimento sobre a questao abordada®.

Realizou-se uma revisao sobre as pro-
ducdes cientificas com base nos impactos
causados pela sindrome metabdlica como
também da obesidade na sadde do idoso
brasileiro, no contexto nacional, na drea de
satde. Esse método permite “[...] a busca, a
avaliacao critica e a sintese das evidéncias dis-
poniveis do tema investigado”/ O uso deste
método permite como resultado a atual situ-
acao de conhecimento sobre o tema aborda-
do, a implementacao de intervenc¢des na as-
sisténcia a saude e a identificacdo de lacunas
que necessitem de mais aprofundamento no
assunto.

Para elaboracdao desse estudo, foram
utilizadas as seis etapas da revisao integrativa
citadas6, com o intuito de organizar as infor-
magdes coletadas.

1? etapa: elaboragao da questao norte-
adora. Sua defini¢ao € a fase mais importante,
pois determina a identifica¢do do que deve ser
abordado para contemplar o tema proposto.

2% etapa: busca ou amostragem na li-
teratura. A busca foi realizada de forma ampla
e diversificada nas bases de dados confiaveis,
sendo levado em consideracao que a deter-
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a obesidade e a sindrome metabdlica tém na
salide do idoso brasileiro?”, teve como objetivo
buscar e discutir artigos que relacionem a obe-
sidade, a sindrome metabdlica e as consequen-
tes implicacbes e impactos na saldde do idoso
brasileiro.

minagdo dos critérios de inclusdo e exclusao
para selecao do material deveria ser realizada
em concordancia com a pergunta norteadora.

3" etapa: coleta dos dados. Nesta
etapa ficou definido o que seria extraido dos
estudos selecionados através do uso de um
instrumento previamente elaborado, com a
finalidade de organizar as informac¢des-chave
de maneira concisa para constru¢ao do estu-
do.

4? etapa: andlise critica dos estudos in-
cluidos. Nesta fase foi realizada a andlise dos
dados de forma detalhada para garantir a vali-
dade da revisao. Sempre levando em conside-
racao a questao norteadora como base para
toda analise.

5% etapa: discussdao dos resultados.
Nesta fase foram discutidos os resultados ob-
tidos na pesquisa e realizou-se uma analise cri-
tica acerca do que foi evidenciado.

6° etapa: apresentacao da revisao in-
tegrativa. Esta é a fase onde o estudo foi de-
vidamente elaborado. Contendo informacdes
suficientes para que o leitor faca uma andlise
sobre o estudo realizado.

Os artigos foram selecionados na base
de dados da Biblioteca Virtual em Sautde (BVS):
LILACS (Literatura Latino Americana e do Cari-
be em Ciéncias da Satide). Os descritores utili-
zados foram: obesidade, sindrome metabdlica
e idoso, através dos operadores booleanos
“AND” e “OR”, com o objetivo de facilitar as
buscas aos materiais indexados nas bases de
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dados.

O universo da pesquisa foi composto
por artigos online no campo da saude, relacio-
nados com a satde do idoso. Para isso foram
determinados os seguintes critérios de inclu-
sdo: estarem disponiveis em texto completo
nas bases de dados selecionadas, serem pu-
blicagbes do tipo artigo, no periodo de 2012
a 2017, no idioma portugués. Os critérios de
exclusdo foram: dissertacdes e teses, e ndo
contemplarem o tema proposto.

As informacbes contidas no referido
instrumento visaram a caracterizacdo e as
contribui¢des das publicacbes selecionadas,
no sentido de atender aos objetivos propos-

RESULTADOS E DICUSSAO
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tos para a investigacdo. Sdo elas: identificacao
do artigo, base de dados, ano e origem da pu-
blicagdo, método e periddico.

Na busca inicial com a utilizacdo dos
descritores e critérios de inclusao, foram loca-
lizados 9.577 artigos sendo 5.160 disponiveis
na integra. Apds a utilizacdo dos filtros e se-
lecionados 116 artigos, destes apenas 20 pos-
suiam dados compativeis com a revisdo. Apds
retirar artigos repetidos, 07 compuseram a
dissertagdo. Os dados dos estudos incluidos
na pesquisa foram categorizados, analisados
e discutidos estabelecendo-se relagbes com a
fundamentacao tedrica em foco.

QUADRO 1- Distruibui¢ao dos artigos que elaboraram a amostra segundo titulo, periddico, objetivo

e resultado.

TiTULO PERIODICO OBJETIVO RESULTADO
Foram avaliados 321 ido-
sos (67,6% mulheres). Ve-
rificaram-se correlacdes
significativas entre os in-
Correlagdo entre indica- Verificar a correlago en- dicador.es de obesidalde
& . tre os indicadores antro-|abdominal e as fracGes

dores de obesidade ab- o ; lipidi

E1 Rev. Assoc. Med. Bras. | pométricos de obesidade | 'IPldicas apenas no grupo

dominal e lipideos séricos
em idosos.

abdominal e lipideos séri- das mulheres. A circunfe-
réncia de cintura foi pre-
ditora de 9,2% da variagao
do HDL e arelagdo circun-
feréncia e quadril de 7,3 %
da varia¢do do TG.

cos em idosos.

Analisar a associagdo en-

E2

Associacdo da obesidade
com a percepgdo de sau-
de negativa em idosas:
um estudo em bairros de
baixa renda de Curitiba,
Sul do Brasil.

Rev. Salud Publica

tre o estado nutricional
(sobrepeso e obesidade)
e a percepcdo de saude
em idosas de regides de
baixa renda do municipio
de Curitiba, Brasil.

Idosas obesas tiveram
duas vezes mais chances
de ter uma percepc¢do ne-
gativa de satde.

Rev. Nova Esperanca. 2019; 17(1): 71-78
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E3

Potencializando um gru-
po de terceira idade de
uma comunidade rural.

Rev Esc Enferm USP

Descrever as fases do
processo de potenciali-
zagdo de um grupo de
terceira idade de uma co-
munidade rural.

O grupo foi capaz de aco-
lher a novidade, expres-
sar angustias e compar-
tilhar alegrias. Os novos
conhecimentos levaram
a mudangas com adapta-
¢ao a habitos saudaveis
e melhora no relaciona-
mento interpessoal.

E4

Prevaléncia de Sindrome
Metabdlica em Idosos e
Concordancia entre Qua-
tro Critérios Diagndsticos.

Arq. Bras. Cardiol

Determinar a prevaléncia
de SM em idosos por qua-
tro critérios diagndsticos
e a concordancia entre
esses.

A prevaléncia de SM foi
elevada em todos os cri-
térios utilizados no estu-
do.

E5

Peso e altura autorrefe-
ridos para determinagao
do estado nutricional de
adultos e idosos: validade
e implicagbes em analises
de dados.

Cad. Saude Publica

Avaliar a validade das
medidas de peso e altura
autorreferidas, e o efeito
dos erros sobre o IMC de
adultos e idosos.

As avalia¢bes de autoper-
cepgao precisam ser bem
referenciadas e analisa-
das ja que nem sempre os
dados sdo verdadeiros.
Dependendo do convivio
social pode haver omis-
sdo das informagdes.
Neste estudo os resulta-
dos se mostraram pouco
discrepantes.

E6

Prevaléncia de Sindrome
metabdlica em idosos de
comunidades urbana e
rural participantes do HI-
PERDIA do municipio de
Coimbra/MG, Brasil.

Invest. Educ. Enferm

Identificar a prevaléncia
da sindrome metabdlica
(MS) e a influéncia do
género e local de residén-
cia dos idosos atendidos
pela Estratégia de Saude
da Familia no municipio
de Coimbra (estado de
Minas Gerais, Brasil).

As mulheres apresenta-
ram maior prevaléncia de
MS - Sindrome Metabdli-
ca (urbano = 40%, rural =
37%) que os homens (ur-
bano = 13%, rural = 22%).
Sendo as mulheres mais
expostas a obesidade
(urbano = 80,4%, rural =
78,6%) do que os homens,
independentemente do
local de residéncia.

E7

Fatores associados a Sin-
drome Metabdlica em
idosos: uma revisao inte-
grativa.

Revista Kairds Geron-
tologia

Identificar os fatores de
risco associados a Sindro-
me Metabdlica em
idosos, por meio de uma
revisdo integrativa,

no periodo de 2003 a
2013.

A pratica regular de ati-
vidade fisica, associada a
uma dieta rica

em frutas, verduras, e ce-
reais integrais, influencia
no controle da sindrome.

O Brasil possui uma perspectiva de ter,
até o ano de 2040, ao menos 52 milhdes de
idosos. Isto significa que eles serdo 25% da po-
pulagdo brasileira. O sistema de satide publica
ndo estd qualificado nem adaptado para aten-
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der um aumento tdo significativo no nimero
de usuarios e medidas politico-administrativas
precisam ser postas em pratica com urgéncia
para evitar o colapso total dos servicos médi-
cos em um futuro préximo?:3.
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Avaliando-se pacientes brasileiros com
média de 65 anos, pode-se concluir que ao me-
nos 88% das mulheres eram portadoras de SM,
e entre os homens, o indice chegou a 74%. Uma
das explicacbes para que mulheres tenham
maior prevaléncia nos indices de SM, além de
maus habitos de vida, é que ao entrar na me-
nopausa a auséncia de estrogénio que por sua
vez contribui para uma eleva¢ao do colesterol o
que culmina em dislipidemias %/,

Neste interim, as discussdes acerca da
SM sdo de grande importancia ja que esta sin-
drome enddcrina é bastante recorrente entre
os idosos, causa disturbios cardiovasculares
como tromboflebites, tromboembolismo, in-
farto agudo do miocardio, trombose venosa
profunda; além de eventos cerebrovasculares
como tromboembolias e acidentes vasculares
isquémicos e hemorragicos. Ainda, limitacbes
que geram grandes custos or¢amentarios aos
cofres publicos; ainda, muitas vezes levando o
paciente a ébito’.

Sabendo que a SM é um agravo de alto
impacto para a sauide do idoso brasileiro se faz
urgente que haja uma for¢a tarefa focada para
melhorar os indices de sedentarismo e maus
habitos alimentares prevalentes neste grupo.
Através de campanhas de educa¢do e promo-
¢ao de saude, que sao instrumentos faceis e
baratos de se realizar, com a finalidade de mo-
dificar o pensar e empoderar os idosos para
uma vida mais plena e saudavel%5:0.

Os maus hdbitos de vida provocam do-
encas cardiacas, renais e enddcrinas; levando
0 idoso a uma rotina de viagens em busca de
atendimento médico longe de suas regides de
origem. Estes deslocamentos sdo caros e des-
gastantes, inclusive, promovendo a piora e o
adoecimento desse idoso. Diversos estudos
ao redor do mundo evidenciam que os ndme-
ros da circunferéncia de homens e mulheres
aumentam com a idade - o limite maximo é
94 c¢cm para homens e 80 cm para mulheres -
propiciando um dos fatores de risco dos mais
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importantes para a instalacdo da SM"2/4,

Ao mesmo tempo em que se discutem
formas de melhorar os padrdes de vida da
populacdo idosa, através de programas que
incentivem melhores habitos alimentares e re-
ducao do sedentarismo, temos um instrumen-
to de grande valia no estudo epidemioldgico
da obesidade e de facil aplicabilidade que é o
programa de Vigilancia dos Fatores de Risco e
Protecdo para Doencas Crdnicas por Inquérito
Telefénico (VIGITEL), que une dados de IMC
acrescidos de dados socioculturais e de habi-
tos de vidad.

Servicos como o supracitado sao im-
portantes principalmente para que se atinja
a populacdo rural e seja possivel desenhar
estratégias especificas que possam ser imple-
mentadas por longos periodos em cada drea
descoberta. As barreiras que atravancam o
acesso dos idosos aos servicos de saide nao
sdo apenas geograficas; sdo econdmicas, so-
ciais, culturais e funcionais. Assim, neste gru-
po, a realizacao de trabalhos de a¢ao social
coletiva, através da educagdo em saude, pode
ocasionar uma consciéncia de aceitagao e su-
peracao das limitacbes impostas pelas comor-
bidades que porventura venham a existir3»/.

Estas acdes de educagao em saude
devem ser realizadas através de praticas in-
terativas e com o compartilhamento de ex-
peri-éncias vividas, demonstrando interesse
e humanizando as praticas de sadde utiliza-
das. O engajamento social dos idosos entre
si busca a solidariedade no combate ndo sé a
doencas crénicas como psiquicas. A juncdo de
informagdes e habitos saudaveis concorrem
para que o idoso adoeca menos e nao precise
de atendimento médico-hospitalar3.

Ao compararmos o povo brasileiro em
suas diversas regides é importante discutir
que as pesquisas com IMC sao mais dissemi-
nadas que as que investigam a circunferéncia
abdominal dos pacientes. Ainda que estas se-
jam mais predominantes em relacao as que

Rev. Nova Esperanca. 2019; 17(1): 71-78
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investigam perfis lipidicos de idosos, existe
uma resposta muito diversa com conclusdes
extremas para riscos cardiovasculares, ja que
lugares mais distantes como a regidao Norte

CONSIDERAGOES FINAIS

Ao compreender que o Brasil é um pais
com muitas desigualdades e de uma plurali-
dade impar em sua cultura e habitos de vida,
é possivel comecar a formar algumas ideias
acerca de como prevenir doengas e agravos
na populac¢ao idosa. A partir de politicas publi-
cas adequadas as diversas regides é possivel
conscientizar esse idoso e fazer com que ele
se previna contra diversas doencas que pos-
sam reduzir sua qualidade de vida. Doencas
sérias como a Sindrome Metabdlica implicam
em outras comorbidades como hipertensdo
arterial de dificil controle, diabetes e doenca
aterosclerose que remetem ao uso continuo
nao sé de medicamentos como procedimen-
tos e cirurgias, muitas vezes indisponiveis nas
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possuem habitos alimentares e culturais bem
distintos da regidao Sudeste. Esta mais indus-
trializada que aquela®™4.

regides mais distantes do pais.

Regides mais cosmopolitas possuem
melhores condic6es médico-hospitalares para
atendimento dos seus idosos ao contrario das
regides rurais mais afastadas dos grandes cen-
tros urbanos. Sendo assim, estudos epidemio-
I6gicos locais e regionais sdo imprescindiveis e
precisam de uma manutencao ativa para que
haja uma melhor abordagem dos planos de
promogao de saude em todo o territdrio na-
cional. Ainda, o desbravamento dos sertdes,
por equipes de saude, e a manutencao de
campanhas de promocao e educagao em sau-
de sdo ferramentas indispensdveis para que
haja discernimento, independéncia e autono-
mia.

OBESITY, METABOLIC SYNDROME AND IMPACT ON THE HEALTH OF THE
ELDERLY BRAZILIAN: AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT

The elderly Brazilian population that has grown the most in the last decade and aging is close-
ly associated with the increase in the prevalence of chronic non-communicable diseases, such
as endocrine and cardiovascular diseases. These diseases impact on longevity and quality of life
as they unfold in physical, psychological and social damages to them. The present work consists
of an integrative review of literature, in the databases of the Biblioteca Virtual em Saude (BVS):
LILACS (Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences), using the descriptors: obe-
sity, metabolic syndrome and elderly, and had the objective to discuss about the impacts that
obesity and the metabolic syndrome promote to the Brazilian elderly. The results show that the
elderly in the urban zone are less likely to become ill than rural people, since they are more in-
formed and have greater access to health services. In addition, there is a tendency of the world
population in aggregating healthy habits, physical activities and alternative practices of men-
tal hygiene; which corroborates with the increase of the quality of life and decrease of the main

Rev. Nova Esperanca. 2019; 17(1): 71-78
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chronic diseases. At the same time, the analysis of BMI - body mass index, on a large scale, can
be a valuable epidemiological tool to predict problems and anticipate policies appropriate to
each region of the country, taking advantage of the fact that women are more prone to self-care.

KEYWORDS: Obesity. Health Services for the Elderly. Public health.
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