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RESUMO

Objetivo: Caracterizar a populagdo de idosos atendidos em
uma unidade de pronto atendimento e suas demandas es-
peciais, em uma unidade de emergéncia de um Hospital de
Belém. Metodologia: Estudo do tipo descritivo e retrospectivo.
Os dados foram coletados a partir de relatérios emitidos pelo
sistema operacional e pela andlise direta de 470 prontuarios
eletrénicos do hospital. A analise estatistica foi realizada pelo
software BioEstat 5.3®. A significancia estatistica foi aceita ao
nivel de 95% (p<0,05). Resultados: O perfil dos idosos aten-
didos nesse pronto atendimento foi composto principalmente
por idosos jovens, na faixa etaria entre 60 e 70 anos (56,6%),
mulheres (64%), em que mais da metade apresentava alguma
comorbidade (65,3%) e a hipertenséo arterial foi a mais pre-
valente. Conclusédo: Existe a necessidade de mais pesquisas
epidemioldgicas nesse sentido, com uma melhor uniformizagéo
dos dados, para que estes possam vir a subsidiar estratégias
ndo somente no setor privado, mas também no setor publico,
para o melhor e mais eficaz atendimento desta populagéo.
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ABSTRACT

Objective: To characterize the elderly population assisted
in an emergency care unit and their special demands, in an
emergency unit of a Hospital in Belém. Methodology: This was
a descriptive and retrospective study. The data were collected
from reports issued by the operating system and the direct
analysis of 470 electronic medical records of the hospital. Sta-
tistical analysis was performed using BioEstat 5.3® software.
Statistical significance was accepted at the 95% level (p<0.05).
Results: the profile of the elderly that attended the emergency
health care was mainly composed of young adults, between
60 and 70 years (56.6%), women (64%), where more than half
presented some kind of comorbidity (65.3%), and hyperten-
sion was the most prevalent. Conclusion: there is still a need
for more epidemiological research in this sense, with a better
standardization of data, so that they can subsidize strategies,
not only in the private sector, but also in the public sector, for
the best and most effective care of this population.
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século XX trouxe consigo e, princi-

palmente apds a revolugao industrial,

mudancas impactantes na forma
como estava estruturada a sociedade até en-
tdo. O advento da urbanizacao, a descoberta
dos antibidticos e das vacinas contribuiram
para a reducao nas taxas de mortalidade e no
aumento na expectativa de vida. A insergéo
cada vez maior das mulheres no mercado de
trabalho também provocou uma queda nas
taxas de fecundidade. Todos esses fatores
atrelados promoveram o inicio de um fenédme-
no chamado de transicdo demografica e, com
ela, o envelhecimento populacional’.

Adefinicao de idoso para Organizagao
Mundial de Saude (OMS)? se faz com base na
idade cronoldgica, sendo considerada pessoa
idosa em um pais desenvolvido aquela que
apresenta 65 anos ou mais e para um pais
em desenvolvimento, aquela com 60 anos ou
mais?®.

O envelhecimento é um processo que
evidencia a dificuldade de adaptacao do orga-
nismo ao meio ambiente, levando a uma maior
incidéncia de doencas e de risco de morte.
Com o avancar da idade ocorre uma perda
gradual e continua da forga muscular, uma
reducao da acuidade visual, os rins perdem
progressivamente sua capacidade de filtragao
glomerular, o musculo cardiaco torna-se mais
rigido e suas valvas progressivamente tendem
a calcificar, assim como o sistema vascular
como um todo. O cérebro sofre um processo
gradual de atrofia, dentre outras muitas altera-
¢Oes vinculadas ao processo de senescéncia*.

Essa diminui¢gdo das reservas organi-
cas e o consequente declinio funcional deixam
os idosos mais suscetiveis a determinadas
condicbes que sdao denominadas “sindromes
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geriatricas” ou, como também sao conheci-
das, os cinco “is” da geriatria. Sao elas: imo-
bilidade, instabilidade postural, insuficiéncia
cognitiva, incontinéncia urinaria, insuficiéncia
familiar®. Comparados aos adultos jovens,
os idosos sao os que com maior frequéncia
necessitam de atendimentos emergenciais,
que permanecem mais tempo nas unidades
de emergéncia, que necessitam de uma maior
quantidade de recursos (meios diagnoésticos,
medicamentos, procedimentos, etc.) e que
tém a maior probabilidade de internagao®.

Neste cenario, o presente trabalho
visa caracterizar essa populagéo e suas de-
mandas especiais, que em geral necessita de
uma avaliagdo mais ampla, de mais recursos
diagnosticos, ainda que em uma unidade de
emergéncia.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo retrospectivo,
descritivo-analitico e de carater quantitativo,
baseado na andlise de dados contidos nos
prontuarios eletrénicos dos pacientes idosos
atendidos de janeiro a junho de 2017 na Uni-
dade de Pronto Atendimento (PA) do Hospital
Ophir Loyola, em Belém - PA.

A partir de um formulario préprio dos
autores, foram coletadas informacoes relativas
a idade, ao sexo e a classificagédo de risco’.
Do total de idosos atendidos no periodo em
questao, foi selecionada de forma randomiza-
da uma amostra de 470 prontuarios, que visou
minimizar os vieses associados a sazonali-
dade de determinadas patologias. Foram ex-
cluidos, por sua vez, todos os individuos com
idade inferior a 60 anos e que nao foram aten-
didos no periodo do estudo. Este trabalho foi
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submetido ao Comité de Etica em Pesquisa,
sendo iniciado apds a sua aprovagao.

A estatistica analitica foi utilizada para
avaliar os resultados das variaveis amostrais
por meio dos Testes G e Qui-Quadrado Ade-
réncia para tabelas univariadas, Testes G e
Qui-Quadrado Independéncia para tabelas bi-
variadas e Teste Qui-Quadrado Particdo para
a comparacao bivariada com mais de duas
categorias. As estatisticas descritiva e ana-
litica foram realizadas no software BioEstat®
5.38. Para a tomada de decisdo, adotou-se o
nivel de significancia a = 0,05 ou 5%.

RESULTADOS

No periodo de janeiro a junho de 2017,
foram atendidos em um pronto atendimento
de hospital particular de Belém-PA um total de
38.539 pacientes, dos quais 9.338 (24,23%)
corresponderam a idosos. A maioria (38.500)
foi triada e classificada com base no protocolo
de Manchester.

Avaliando o total dos atendimentos
realizados no pronto atendimento (PA), obser-

VOou-se que a maioria € composta por jovens
e adultos. Contudo, distribuindo a populagao
em dois grupos, um de nao idosos e um grupo
de idosos e classificando-os de acordo com
o protocolo de Manchester modificado, é
possivel verificar que, de forma significativa
(p =0,0396), os idosos responderam, em ter-
mos percentuais, ao dobro dos atendimentos
classificados como urgéncias e emergéncias
(Tabela 1).

Entre o total de idosos atendidos no
PA no periodo pesquisado, observou-se que
56,6% (5.288) dos pacientes foram de idosos
mais jovens (60 e 70 anos) e, destes, 77,6%
foram classificados como pouco urgente
(verde).

Embora a procura seja maior neste
grupo (verde), observou-se um aumento per-
centual entre os idosos classificados como
urgentes (amarelos) e emergentes (verme-
Iho) a medida que a idade aumenta e um
decréscimo entre aqueles classificados como
pouco urgente, com significancia estatistica
(p < 0,0001). E possivel observar, ainda, um
discreto aumento da populagdo de idosos

Tabela 1. Total de pacientes atendidos no PA conforme a classificacdo de risco de
Manchester. NiUmero de ndo idosos em comparagao com idosos

Classificagéo de Risco de N&o — idosos Idosos
Manchester n % n %

Azul (Nao urgente) 468 1,6% 177 1,9%
Verde (Pouco urgente) 24978 85,5% 6.788 72,7%
Amarelo (Urgente) 3.626 12,4% 2.299 24,6%
Vermelho (Emergéncia) 100 0,3% 64 0,7%
Sem classificacao 29 0,1% 10 0,1%
Total 29.201 75,8% 9.338 24,2%

Fonte: banco de dados do hospital (sistema Tasy®).
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ambulatoriais que buscam atendimento no
PA, a medida que a idade aumenta (Tabela
2; Figura 1).

Para fins de avaliacdo das variaveis
sexo, diagnostico de admissao na emergén-
cia, desfecho clinico (alta/ébito) e comorbi-

dades mais incidentes, foi randomizada uma
amostra de 470 prontuarios de pacientes
idosos atendidos neste periodo.

Na amostra avaliada, o sexo feminino
foi o que mais buscou atendimento no PA,
compondo mais da metade da amostra, com

Tabela 2. Total de pacientes atendidos no pronto atendimento de um hospital privado de
Belém/PA, distribuidos de acordo com a faixa etaria e a classificagao de risco de Manchester.

Classificagdo de Risco de < 60 anos 60 a70anos | 71 a 80 anos > 80 anos

Manchester n % n % n % n %
Azul (Nao urgente) 468 1,6% 91 1,7% 51 1,9% 35 2,6%
Verde (Pouco urgente) 24978 | 85,5% | 4.101 | 77,6% | 1.895 |70,0% | 792 |58,9%
Amarelo (Urgente) 3.626 | 12,4% | 1.070 | 20,2% | 730 [27,0%| 499 |37,1%
Vermelho (Emergéncia) 100 0,3% 21 0,4% 27 1,0% 16 1,2%
Sem classificagao 29 0,1% 5 0,1% 3 0,1% 2 0,1%
Total 29.201 | 75,8% | 5.288 | 13,7% | 2.706 | 7,0% | 1.344 | 3,5%

Fonte: banco de dados do hospital (sistema Tasy®).

Figura 1. Relagao entre faixa etaria e classificagao de risco.
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64,0% (301) dos idosos atendidos (Tabela 3),
tendo se observado significancia estatistica
(p <0,0001).

Quando relacionado ao sexo a classi-
ficagdo de risco, entre os classificados como
pouco urgente (verde), o sexo masculino
(75,7%) apresentou um maior percentual em
relacédo ao sexo feminino (71,4%). Entre os
classificados como urgentes (amarelo), o0 sexo
feminino (25,9%) apresentou o maior numero
percentual em relagdo ao sexo masculino
(19,5%). Com relagéo as demais classifica-
¢cOes de risco (vermelho e azul), verificou-se
um maior percentual de idosos homens aten-
didos (Tabela 3). No entanto, apds a aplicagéao
da analise estatistica, observou-se que nao
houve significancia, mostrando que nao ha
uma diferenca entre os sexos em relagao a
condicao de risco com que chegam ao pronto
atendimento (p = 0,3473).

DISCUSSAO

De janeiro a junho de 2017, foram

atendidos neste PA um total de 38.539 pa-
cientes, dos quais 9.338 eram idosos, o que
corresponde a 24,23% do total, ou seja, este
numero representa praticamente 74 de toda a
populagcédo que buscou o pronto atendimento
(PA). Esse percentual representativo de ido-
sos atendidos so reforga o cenario de enve-
Ihecimento demografico e que os servigos de
saude deverao se preparar para essa nhova
demanda. O Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE)®, em 2016, estima que
a populacao de idosos no Brasil em 2070
(35%) sera superior a dos paises desenvolvi-
dos e que essa transicao ocorrera de forma
acelerada.

Com relacgéo a classificagao de risco,
entre os pacientes classificados como amarelo
e vermelho, a propor¢ao de idosos com 24,6%
de amarelos e 0,7% de vermelhos foi prati-
camente o dobro em relacdo aos pacientes
nao idosos para as mesmas categorias, com
12,4% de amarelos e 0,3% de vermelhos.

Embora o envelhecimento seja um pro-
cesso heterogéneo, é fato que com o passar

Tabela 3. Distribuicdo dos idosos atendidos no pronto atendimento de um hospital privado de
Belém/PA, de acordo com o sexo e classificagao de risco

Masculino Feminino
Classificagao de Risco de Manchester
n % n %

Azul (Nao urgente) 6 3,6% 6 2,0%

Verde (Pouco urgente) 128 75,7% 215 71,4%
Amarelo (Urgente) 33 19,5% 78 25,9%
Vermelho (Emergéncia) 2 1.2% 2 0,7%

Total 169 36,0% 301 64,0%

Fonte: banco de dados do hospital (sistema Tasy®).
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dos anos ocorre uma reducdo das reservas
organicas e funcionais que, somadas as le-
sdes de 6rgaos-alvo provocadas por doencgas
cronico-degenerativas'®, contribuem para que
estes individuos cheguem a emergéncia em
condigdes clinicas de maior risco e deman-
dando maior atengéao.

Analisando apenas a populagao total
de idosos distribuida por faixa etaria e levando
em consideracgao a classificagao de risco, fica
evidente uma maior concentracédo de idosos
entre 60 e 70 anos, responsavel por 56,6%
(5.288). Resultados semelhantes foram obti-
dos em estudos nacionais™'2. Uma vez que
a expectativa de vida no Brasil se encontra
em torno de 75,5 anos'®, é natural que haja
uma maior concentragcdo de idosos jovens
(60-70 anos).

Com relacao a classificagao de risco
para todas as faixas etarias de idosos, os
pacientes classificados como verdes (pouco
urgente) foram os mais frequentes, seguidos
pelos amarelos (urgente), azuis (ndo urgente)
e os vermelhos (emergéncia) (Tabela 2). Dado
este que diverge da literatura encontrada, em
que a coloragado amarela foi a mais frequente
entre os idosos, enquanto a azul praticamen-
te foi nula, denotando uma maior criticidade
destes™.

Essa divergéncia pode residir no fato
de que esta pesquisa foi realizada com a
base de dados de um pronto atendimento
de um hospital privado, enquanto a literatura
encontrada se baseia em um servigo publico
e sua populacao é mais carente. Populacao
esta, que com as dificuldades inerentes a sua
insercao social, possui limitagdes a uma boa
alimentacdo, ao saneamento basico, ao con-

trole de agravos cronicos na atencgao basica
de saude e que quando chega a um pronto
atendimento, acaba chegando em uma con-
dicao clinica mais critica.

Contudo, ainda relacionando a faixa
etaria dos idosos e a classificagao de risco,
fica evidente que existe uma relacao direta-
mente proporcional entre idade e maior gravi-
dade, com um maior percentual de pacientes
amarelos e vermelhos, a medida que a idade
avanca. E possivel inferir que a maior procu-
ra de pacientes ambulatoriais (azuis) esteja
relacionada a uma demanda reprimida™ de
planos de saude que ndo conseguem, em
tempo habil, agendar consultas de rotina
para reavaliacdo ou mesmo para realizagao
de procedimentos simples (troca de sondas e
cateteres vesicais, gastricos), que poderiam
ser realizados em nivel ambulatorial.

A partir de uma amostra de 470 pron-
tuarios, verificou-se que o maior nimero per-
centual de atendimentos no PA deste hospital
foi o do sexo feminino (64,46%), semelhante
ao encontrado em um estudo brasileiro™. O
mencionado estudo encontrou um maior nu-
mero de mulheres atendidas na emergéncia
(58,52%) e com predominio de idosas. Em
contrapartida, outras pesquisas'>'® eviden-
ciaram a maior procura pelo sexo masculino
(entre 52,06% e 51,8%).

A menor procura dos homens pelos
servigos de saude esta relacionada a um mo-
delo hegemoénico de masculinidade, no qual
este homem se vé como invulneravel e, ven-
do-se assim, se expde mais e se torna mais
vulneravel, de tal forma que este s procura
0s servigos de saude em situagdes de maior
gravidade’.
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CONCLUSOES

Os resultados desta pesquisa realiza-
da em um PA de hospital particular de Belém
evidenciaram que praticamente 25% da po-
pulagcao atendida é de idosos, um valor bem
representativo, o que ratifica a importancia do
crescimento dessa populacéo na sociedade e
sua repercussao sobre o0s servigos de saude.

Entre os idosos que compuseram a
amostra para a elaboracéao do perfil, verificou-
-se que a maioria foi de idosos jovens (faixa
etaria entre 60 e 70 anos) e do sexo feminino.
Observou-se, ainda, que quanto a classifi-
cacao de risco, foram considerados atendi-
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