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RESUMO

Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Esta-
tistica — IBGE, a expectativa de vida que em 2013 era de
74,6 anos e elevou-se para 75,2 anos em 2014, e esta em
constante aumento nos ultimos anos. Remete a reconhecer
que a sociedade esta vivendo mais e com isso surgem mu-
dancas nos perfis demogrifico e epidemiolégico. Assim é
requerido adaptagdes e acréscimos de alguns habitos em
nosso dia a dia. A garantia de boas condicdes de vida e de
saude a populaciio idosa tem se apresentado como um de-
safio aos profissionais e aos servicos envolvidos com o cui-
dado a essa faixa etaria. O conhecimento do perfil de mor-
talidade dessa populaciio representa uma estratégia de en-
tendimento das possibilidades de intervencio que garanti-
riam essas condi¢ées. Como educadores em satide temos a
funcio de auxiliar a sociedade e os diversos profissionais de
saude a lidar com a complexidade dos idosos e com a mul-
ticausalidade de fatores que possam levar a morbidades e
mortalidade, que em sua maioria sio prevenieis. O presente
trabalho pretende fazer uma pesquisa no banco de dados
do Instituto Médico Legal de Maringa-PR, para levantar
dados e informacdes sobre os diversos fatores que afligem e
levam ao obito esta faixa etaria, e diante das conclusodes
contribuir para o estabelecimento de estratégias de pro-
mocio de saude.

PALAVRAS-CHAVE: Mortalidade, causas externas, ido-

SOS.

ABSTRACT

According to the Brazilian Institute of Geography and Statistics
- IBGE, the life expectancy in 2013 was 74.6 years and
amounted to 75.2 years in 2014, and is constantly increasing in
recent years. Refers to recognize that society is living longer and
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with it come changes in the demographic and epidemiological
profiles. So, it is required adaptations and additions to some
habits in daily lives. The guarantee of good living conditions
and health of the elderly population has been presented as a
challenge to professionals and services involved in the care for
this age group. The knowledge of this population mortality
profile represents an understanding of strategy of intervention
possibilities that guarantee these conditions. As health educators
have a role to help society and the various health professionals
to deal with the complexity of the elderly and the multicausality
factors that can lead to morbidity and mortality, which are
mostly preventable. This work intends to do a search in the
database of the Institute of Forensic Medicine in Maringa,
Parana State in Brazil, to collect data and information on the
various factors that affect and cause death in this age and
through results, contribute to establishment of health promotion
strategies.
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1. INTRODUGAO

Nas ultimas décadas, grandes transformagdes no per-
fil demografico brasileiro vém determinando mudangas
significativas na estrutura etaria da populagdo, assinala-
da por um aumento progressivo e acentuado da popula-
¢do adulta e principalmente idosa. O intenso processo de
redugdo dos niveis de fecundidade, combinado com a
queda da mortalidade, tem acarretado um processo de
envelhecimento populacional e um incremento da lon-
gevidade da populagdo no Brasil. 3

A mudanga de perfil populacional altera a sociedade
antes predominantemente jovem, € passa a apresentar
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um contingente cada vez maior de idosos mundialmente.

A ateng@o ao idoso tornou-se prioridade, diante do
aumento da expectativa de vida, o que contribui para o
crescimento da populacdo idosa. O processo de envelhe-
cimento descreve a senescéncia, ndo a doenga, sendo um
processo fisiologico onde as experiéncias psicologicas,
emocionais e ambientais do idoso, o tornam tnico.

Tem sido verificado nos servigos de emergéncia dos
EUA que as quedas sdo eventos frequentes causadores
de lesdes, constituindo a principal etiologia de morte
acidental em pessoas com idade acima de 65 anos. A
les@o acidental ¢ a sexta causa de mortalidade em pesso-
as de 75 anos ou mais. A queda ¢é responsavel por 70%
dessa mortalidade.10 Segundo dados do Governo da
Alemanha, em 1996, morreram 11/100.000 pessoas apds
sofrerem lesdes provocadas por queda. No Brasil, se-
gundo dados do Sistema de Informacdo Médi-
ca/Ministério da Saude, entre os anos de 1979 e 1995,
cerca de 54.730 pessoas morreram devido a quedas,
sendo que 52% delas eram idosos, com 39,8% apresen-
tando idade entre 80 e 89 anos. Ainda segundo dados do
Ministério da Satde/ Sistema de Informag@o Hospitalar,
a taxa de mortalidade hospitalar por queda, em fevereiro
de 2000, foi de 2,58%. A maior taxa encontrada foi na
regido Sudeste, seguida pela regido Nordeste, Sul e Cen-
tro Oeste.?

As causas externas sdo traumatismos, lesdes ou
quaisquer outros agravos a saide — intencionais ou ndo —
de inicio subito e como consequéncia imediata de vio-
léncia ou outra causa exogena. Neste grupo, incluem-se
as lesdes provocadas por eventos no transporte, homici-
dios, agressdes, quedas, afogamentos, envenenamentos,
suicidios, queimaduras, lesoes por deslizamento ou en-
chente, e outras ocorréncias provocadas por circunstan-
cias ambientais (mecanica, quimica, térmica, energia
elétrica e/ou radiagdo).

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da lite-
ratura cientifica e dos dados retrospectivos do Instituto
Médico Legal da cidade de Maringa-PR, de Janeiro de
2014 a Dezembro de 2015 para tragar o perfil epidemio-
logico dos pacientes idosos acima de 60 anos vitimas de
morte violenta. Foram realizados levantamentos e revi-
sdo de 202 exames cadavéricos realizados no Instituto
Meédico Legal de Maringa-PR, de idosos acima de 60
anos, com o intuito de estratificar do exame o sexo, cau-
sa externa que levou o paciente a 6bito e a data do exa-
me.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica do
Centro Universitario Ingd de Maringa-PR, mediante a
elaboragdo de um Pré-projeto, com anuéncia e partici-
pacdo no desenvolvimento do projeto do Diretor do Ins-
tituto Médico Legal de Maringd, Dr. Maicon Elias Sil-
vestre Oliveira, e esta disponivel para acesso na pagina:
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Plataforma Brasil.

3. RESULTADOS

Dentre os 202 prontudrios que foram disponibilizados pelo
Instituto Médico Legal de Maringé e analisados para o referido
estudo, 44% dos laudos, ou seja, 89 Obitos descreviam a queda
de mesmo nivel como fator externo que levou o paciente a 6bito.
A queda comumente gera complicagdes a satide que, por sua
vez, leva o paciente a 6bito. Pode-se mencionar como exemplo
uma queda, seguida de um traumatismo craniano que evolui
para um hematoma subdural e tendo como consequéncia o
obito.

Mortes por acidente de transito foram significantemente
encontradas somando 13,8 % do total de Obitos, ou seja, 28
idosos tiveram esta como fator externo causador. Os o6bitos
causados por atropelamento somaram 11,8% igual a 28 o6bitos
seguidos, pela queda de altura que somou 6,9% igual a 14 6bi-
tos.

As quatro causas supracitadas formaram os principais de-
nominadores dos estudos, os 23,5 por centos dos 6bitos restan-
tes registrados sdo de causas diversas como, asfixia por incén-
dio, asfixia por engasgo (obstrugo da via aérea), indetermina-
do, infarto agudo, agressdo fisica, arma de fogo, arma branca,
carbonizagdo, enforcamento, acidente vascular cerebral, suici-
dio.

4. DISCUSSAO

Os resultados apresentados neste estudo figuram que
um grande numero de mortes violentas prevenieis ainda
s30 as principais responsaveis por perdas, nota-se pelos
88 obitos prevenieis causados por quedas citados acima.
O conhecimento de algumas caracteristicas da senescén-
cia ¢ fator relevante para que se possa elaborar, imple-
mentar e implantar politicas de Satde que contribuirdo
para o decréscimo dessa estatistica.

As causas externas sdo traumatismos, lesdes ou
quaisquer outros agravos a saude — intencionais ou ndo —
de inicio stbito e como consequéncia imediata de vio-
léncia ou outra causa exdgena. Neste grupo, incluem-se
as lesdes provocadas por eventos no transporte, homici-
dios, agressoes, quedas, afogamentos, envenenamentos,
suicidios, queimaduras, lesdes por deslizamento ou en-
chente, e outras ocorréncias provocadas por circunstan-
cias ambientais (mecanica, quimica, térmica, energia
elétrica e/ou radiagio).>.

Varios estudos nacionais e internacionais apontam as
quedas como importante causa de mortalidade, morbi-
dade e incapacitacdes entre a populacdo idosa. Nao co-
nhecemos a real magnitude do problema em nosso meio,
mas estimam que a cada 18 segundos um idoso com 65
anos ou mais ¢ atendido por uma lesdo decorrente de
queda num servico de emergéncia. Mesmo quando pro-
vocam lesdes menores, elas podem afetar seriamente a
qualidade de vida dos idosos podendo levar ao medo de
cair com consequente restri¢do de atividades, mobilidade,
diminui¢do da atividade fisica, isolamento social e de-
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pressdo.!

As quedas frequentemente ocorrem como um soma-
torio de fatores de risco intrinsecos e extrinsecos, sendo
dificil restringir um evento de queda a um unico fator de
risco ou a um agente causal..

E grande o niimero de trabalhos mostrando que in-
tervencdes mostram bons resultados na prevencao das
quedas. E importante chamar atengdo para a necessaria
complementaridade e coordenagdo de agdes entre as
intervengdes coletivas ¢ as intervengdes individuais a
este grupo.

5. CONCLUSAO

A partir dos resultados encontrados durante o estudo,
ficaram evidenciadas as mais incidentes causas de morte
na populagdo acima de 60 anos durante os anos de 2014
e 2015, e que a causa mais prevalente de morte violenta
¢ a queda de mesmo nivel.

Desta forma ¢é razoavel concluir que agdes com én-
fase em alguns determinantes de saude devem ser im-
plementadas ao cotidiano ndo s6 desta populacdo em
especifico mais também de suas familias para que pos-
sam alcangar uma melhor qualidade de vida, diminuindo
seus fatores de risco ¢ dando a eles autonomia e longe-
vidade.’ Espera-se também que nos profissionais de sa-
ude que diariamente atendemos este grupo, incorpore-
mos em nossa pratica agdes voltadas para a identificagao
dos fatores de risco corre¢do do que € passivel de trata-
mento e na orientacao dos familiares e pacientes.
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