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RESUMO

Objetivo: investigar o comprometimento cognitivo em idosos e possiveis fatores associados. Método: estudo
descritivo, quantitativo, de corte transversal, com amostra composta por 460 idosos residentes em lares
geriatricos, de centros-dia e da comunidade de Coimbra, Portugal. Para coleta dos dados foi utilizado um
questionario estruturado com informacdes sociodemograficas, procedéncia e avaliacdo cognitiva segundo o
Miniexame do Estado Mental. Resultados: prevaleceram os idosos do sexo feminino (63,7%), na faixa etaria de
75 a 84 anos (44,8%), vilvos (45,2%), com até 4 anos de estudo (57,8%) e residentes em lares geriatricos (43%).
O comprometimento cognitivo foi observado em 59,8% dos idosos e foi verificada associacao significativa no
modelo bivariado com faixa etaria, escolaridade e procedéncia. No modelo multivariado, todas as variaveis se
mantiveram associadas a variavel dependente, com assertividade para o modelo de 73%. Conclusdo: destaca-
se a importancia do problema investigado por sua prevaléncia elevada e impacto na salde e qualidade de vida
dos idosos. Descritores: ldoso; Envelhecimento; Cognicao.

ABSTRACT

Objective: investigate cognitive impairment in the elderly and possible associated factors. Method:
descriptive, quantitative, study, with a cross-sectional approach and a sample consisting of 460 elderly people
living in geriatric homes, from day care centers and the community in Coimbra, Portugal. A structured
questionnaire with socio-demographic information, origin, and cognitive assessment according to the Mini-
Mental State Examination was used for data collection. Results: there was a prevalence of elderly women
(63.7%), within the age group from 75 to 84 years (44.8%), widowed (45.2%), with a maximum of 4 years of
education (57.8%), and those living in geriatric homes (43%). Cognitive impairment was observed in 59.8% of
the elderly individuals and a significant association was found in the bivariate model with age group,
education, and origin. In the multivariate model, all variables remained associated with the dependent
variable, and the 73% model showed assertiveness. Conclusion: the significance of the problem under analysis
is highlighted due to its high prevalence and impact on the elderly health and quality of life. Descriptors:
Elderly; Aging; Cognition.

RESUMEN

Objetivo: investigar el deterioro cognitivo en ancianos y posibles factores asociados. Método: estudio
descriptivo, cuantitativo, de abordaje transversal, con muestra de 460 ancianos que viven en residencias
geriatricas, de centros de cuidados diurnos y de la comunidad de Coimbra, Portugal. Para la recogida de datos
se utilizé un cuestionario estructurado con informacion demografica, origen y evaluacion cognitiva segln la
Mini Prueba del Estado Mental. Resultados: prevalecieron ancianos del sexo femenino (63,7%), dentro de la
franja etaria de 75 a 84 anos (44,8%), viudos (45,2%), con un maximo de 4 anos de educacion (57,8%) y los que
viven en residencias geriatricas (43%). El deterioro cognitivo se observo en 59,8% de los ancianos y hubo una
asociacion significativa en el modelo bivariado con franja etaria, educacién y origen. En el modelo
multivariado, todas las variables se mantuvieron asociadas con la variable dependiente, con asertividad para
el modelo de 73%. Conclusion: se destaca la importancia del problema investigado por su alta prevalencia e
impacto en la salud y calidad de vida de los ancianos. Descriptores: Ancianos; Envejecimiento; Cognicion.
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INTRODUCAO

A diminuicao da mortalidade nas faixas
etarias mais precoces e a reducao significativa
da fecundidade sao responsaveis pelo
envelhecimento populacional, considerado um
fenomeno mundial sem precedentes. O
aumento do numero de idosos requer politicas
publicas que atendam as especificidades da
velhice em termos de prestacao de cuidados e
promovam a inclusao social.

Em Portugal, as alteracées observadas na
dinamica  demografica acompanham a
tendéncia mundial. De acordo com dados
oficiais, em 1960 a populacao com mais de 65
anos de idade correspondia a 8,0%, passando a
16,0% em 2000 e 19,1% em 2011. Em valores
absolutos, registra-se para esse periodo um
aumento de mais de 1 milhdao de idosos no
pais, 0s quais demandam  servicos
assistenciais, incluindo centros-dia e lares
geriatricos, de forma mais intensiva.’

Com o envelhecimento da populacao,
modifica-se o perfil epidemioldgico, as
doencas cronicas e degenerativas se tornam
mais prevalentes e o risco de declinio das
funcdes cognitivas aumenta, a depender de
processos neuroldgicos que se alteram com a
idade. Entre as patologias de prevaléncia
elevada na velhice, a deméncia merece
destaque por comprometer a funcionalidade e
a autonomia e exercer impacto desfavoravel
na qualidade de vida do individuo e sua
familia, além do elevado custo para o sistema
de salde.”?

Em 2010, a prevaléncia mundial de pessoas
com deméncia representava 35,6 milhdes de
individuos. Segundo projecoes estatisticas,
essa cifra devera duplicar a cada 20
anos, passando a 65,7 milhoes em
2030, e 115,4 milhdes em 2050.*

O comprometimento cognitivo leve (CCL)
em idosos diz respeito a individuos com algum
grau de perda cognitiva quando comparados a
pessoas da mesma faixa etaria, mas que nao
atendem a critérios especificos para
deméncia. Representa um estagio de transicao
entre alteracdes cognitivas do envelhecimento
normal e os primeiros sintomas da doenca de
Alzheimer, levando-se em conta a taxa de
conversao para essa patologia em torno de 10
a 15% ao ano, em comparacao aquela de
individuos normais, que varia de 1 a 2% ao

ano.’

Estudos experimentais com objetivo de
estimulacao cognitiva em idosos portugueses,
institucionalizados ou residentes na
comunidade, identificam percentual
consideravel de individuos com
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comprometimento  cognitivo anterior a
intervencao, fator de risco para a ocorréncia
da deméncia.®’

Apesar das Resolucoes da Assembleia da
Republica Portuguesa n. 133/2010 e 134/2010
terem recomendado ao governo O
reconhecimento da deméncia como uma
prioridade nacional e a criacao de um
Programa Nacional para a Deméncia,
promovendo a realizacdo de estudos
epidemiologicos e clinicos, ainda é escassa a
investigacao sobre o perfil de saude cognitiva
em idosos portugueses. Assim, este artigo tem
por objetivo investigar o comprometimento
cognitivo em idosos provenientes de lares
geriatricos, centros-dia e da comunidade e
analisar fatores associados.

METODO

Estudo observacional, descritivo,
quantitativo e de corte transversal, realizado
em Coimbra, Portugal, cidade com populacao
em torno de 143.396 habitantes, dos quais
20,2% sao idosos." A amostra correspondeu a
460 idosos, de ambos os sexos, residentes em
lares geriatricos, centros-dia e da comunidade
de zonas rurais, urbanas e de transicao da
regido central do pais. Ter idade minima 65
anos e residir na area programatica foram os
critérios de inclusao para participar do
estudo.

Para a coleta de dados foi utilizado um
questionario  estruturado, com  dados
sociodemograficos, procedéncia dos idosos e
avaliacao cognitiva. As entrevistas foram
realizadas por pesquisadores da Unidade de
Investigacdo em  Ciéncias da  Salde:
Enfermagem (UICISA-E) da Escola Superior de
Enfermagem de Coimbra (ESEnfC). O
comprometimento cognitivo foi investigado
utilizando o Miniexame do Estado Mental
(MEEM)®, instrumento de rastreio que inclui
orientacao temporal e espacial, memoria de
curto prazo e evocacao, calculo, coordenacao
dos movimentos e habilidade. Foram adotados
pontos de corte sugeridos para a populacao
portuguesa.’

Para analise dos dados utilizou-se o
programa Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS), versao 16.0. O teste do qui-
quadrado de Pearson foi realizado para
verificar possiveis associacoes entre
comprometimento cognitivo e as demais
variaveis, sendo adotado o nivel de
significancia p < 0,05 e intervalo de confianca
(IC) de 95%. Na analise multivariada foi
aplicado o modelo de regressao nao linear
binario logistico, onde a partir das categorias
das variaveis independentes foram geradas
variaveis indicadoras (dummies),
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procedimento adotado para aumentar
assertividade do modelo ajustado. A inclusao
das variaveis foi feita utilizando o método
“ENTER” e permaneceram no modelo final as
variaveis com nivel de significancia menor que
0,05 ou cujo IC para seus respectivos
coeficientes nao cobriam o valor “0” (zero).

Os dados aqui apresentados fazem parte do
projeto “Estados afectivo-emocionais em
idosos”, aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da UICISA-E da ESEnfC, sob o
Protocolo 11-11/2010. Todos os idosos que
concordaram em participar do estudo
assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido.
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A descricao da casuistica segundo variaveis
sociodemograficas e procedéncia encontra-se
descrita na Tabela 1. Dos 460 idosos
entrevistados, as mulheres sao maioria,
representando em torno de 64% da amostra.
Prevalecem, também, os idosos com idade
entre 75 a 85 anos, vilvos, com pouca
escolaridade (58% s6 tem até 4 anos de
estudo); destaca-se nessa categoria um
percentual consideravel de idosos (32%) sem
qualquer escolaridade formal, ou seja,
analfabetos. Cabe lembrar que 70% da
populacao portuguesa era analfabeta em
1930. No que diz respeito a procedéncia, os
idosos residentes em lares geriatricos sao
maioria, correspondendo a 43% da amostra.

RESULTADOS
Tabela 1. Distribuicdo dos idosos entrevistados segundo variadveis
sociodemograficas e procedéncia. Coimbra, 2013.
Variaveis n %
Sexo
Masculino 167 36,3
Feminino 293 63,7
Faixa etaria (anos)
65-75 107 23,3
75-85 206 44,8
> 85 147 31,9
Estado civil
Solteiro 43 9,3
Casado 138 30,0
Divorciado 71 15,4
Vilvo 208 45,2
Escolaridade (anos de estudo)
1-5 266 57,8
5-9 19 4,1
9-12 12 2,6
>12 16 3,5
Sem escolaridade 147 32,0
Procedéncia
Lares geriatricos 198 43,0
Centro-dia 167 36,3
Comunidade 95 20,7
Total 460 100,0

0 comprometimento cognitivo foi
observado em torno de 60% dos idosos
entrevistados, sendo verificada associacao
estatisticamente significativa (p < 0,05), em
relacdo a faixa etaria, escolaridade e

procedéncia. Quanto a variavel estado civil o
valor obtido (p = 0,053) esteve préximo ao
limite estabelecido para associacao (Tabela
2).
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Tabela 2. Comprometimento cognitivo
procedéncia dos idosos. Coimbra, 2013.
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segundo variaveis sociodemograficas e

Comprometimento cognitivo

Variaveis Presente Ausente Valor p
N (%) N (%)
Sexo
Masculino 92 (55,1) 75 (44,9) 0,121
Feminino 183 (62,5) 110 (37,5)
Faixa etaria (anos)
65-75 47 (43,9) 60 (56,1) 0,000
75-85 127 (61,7) 79 (38,3)
> 85 101 (68,7) 46 (31,3)
Estado civil
Solteiro 30 (69,8) 13 (30,2)
Casado 72 (52,2) 66 (47,8) 0,053
Divorciado 39 (54,9) 32 (45,1)
Vilavo 134 (64,4%) 74 (35,6)
Escolaridade
1-5 138 (52,0) 128 (48,0)
5-9 8 (42,0) 11 (58,0)
9-12 3 (25,0) 9 (75,0) 0,000
212 7 (43,0) 9 (56,0)
Sem escolaridade 119 (81,0) 28 (19,0)
Procedéncia
Lares geriatricos 144 (72,7) 54 (27,3)
Centro-dia 112 (67,1) 55 (32,9)
Comunidade 19 (20,0) 76 (80,0) 0,000
Total 275 (59,8%) 185 (40,2)

Apos analise bivariada foram simulados
modelos logisticos com a finalidade de
predizer o comprometimento cognitivo com
base nas caracteristicas analisadas. Nessa
etapa, os dados foram particionados em dois

conjuntos,
um para modelagem, com 360 registros, e
outro para validacao do modelo ajustado, com
100 registros. A categorizacao das variaveis
dummies incluidas no modelo encontra-se
descrita na Tabela 3.

Tabela 3. Categorizacao das variaveis Dummy’s incluidas no modelo logistico.

Variavel

Valor

Estado civil

Solteiro

Nao solteiro
Estado civil (1)

Nao casado
Estado civil (2)

Divorciado

Nao divorciado
Estado civil (3)

Vilvo

N&o vilvo
Sexo

Feminino

Masculino
Idade

65-75

Outras idades
Idade (1)

75-85

Outras idades
Idade (2)

> 85

Outras idades
Escolaridade

Nao alfabetizado

Alfabetizado
Procedéncia

Lares geriatricos

Outros
Procedéncia (1)

Centro-dia

Outros
Procedéncia (2)

Comunidade

Outros

1
0

—_

—_

—_

—_

—_

—_

—_

—_

—_

—_

Portugués/Inglés

Rev enferm UFPE on line., Recife, 9(Supl. 10):1529-36, dez., 2015 1532



ISSN: 1981-8963
Marques APO, Mendes AMOC, Apostolo JLA et al.

A entrada das variaveis nos modelos
simulados ocorreu com a utilizacao do método
ENTER, partindo do modelo mais simples com
apenas uma variavel independente até o mais
completo com todas as variaveis

Tabela 4. Modelo de regressao nao linear binario logistico.
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independentes, sendo incluidas no modelo
final. Na Tabela 4 encontram-se as
estimativas dos coeficientes em termos de
variaveis incluidas no modelo final.

Variaveis na B Erro Erro Graus de Nivel de IC de 95,0% para
equacao padrao padrao liberdade significancia EXP(B)
Inferior  Superior
Estado civil 9,367 0,025
Estado civil (1) - 0,413 0 0,983 1,009 0,449 2,267
0,118

Estado civil (2) 0,009 0,281 0,176 0,675 0,889 0,512 1,543

Estado civil (3) 0,95 0,359 7 0,008 2,586 1,279 5,227

Sexo (1) - 0,24 0,19 0,663 0,901 0,563 1,442

0,104

Idade 2,112 0,348

Idade (1) 0,345 0,319 1,165 0,281 1,411 0,755 2,639

Idade (2) 0,34 0,249 1,868 0,172 1,405 0,863 2,288

Escolaridade - 0,377 0,408 0,523 0,786 0,375 1,646
) 0,241

Procedéncia 56,352 0

Procedéncia - 0,358 54,926 0 0,07 0,035 0,142
) 2,652

Procedéncia - 0,339 36,428 0 0,129 0,066 0,251
) 2,047

Intercepto 1,405 0,508 7,657 0,006 4,077

Pode-se observar que os intervalos de
confianca para todas as variaveis nao cobrem
o valor zero e, por essa razao, todas as
variaveis contribuem na determinacao ou nao
do comprometimento cognitivo predito pelo
modelo.

A contribuicao dos parametros para a
ocorréncia do evento investigado é maior
quanto maior for a estimativa do coeficiente
analisado e os valores negativos sao
considerados fatores de protecao em relacao

ao evento.
Considerando o estado civil, verifica-se

Tabela 5. Assertividade do modelo.

para categoria casado maior protecao em
termos de nao ocorréncia de
comprometimento cognitivo, por outro lado,
os idosos vilvos sao os que correm mais riscos.
Quanto ao sexo, os homens idosos estao
menos propensos em relacdo as mulheres,
divergindo do observado na analise bivariada.

Predito

comprometimento Assertividade

cognitivo percentual

Com Sem
Comprometimento 55 5 91,7%
cognitivo com

sem 22 18 45,0%

Assertividade percentual 71,4% 21,7% 73,0%

No que diz respeito a escolaridade, de
acordo com o modelo de regressao, os idosos
com mais anos de estudo estao mais
protegidos, em relacao a possivel déficit de
cognicdo. Em relacdo a procedéncia dos
idosos, os que residem em lares sao os que
correm mais riscos quando comparados aos

idosos provenientes dos centros-dia e
comunidade.
Vale ressaltar que a assertividade do

modelo ajustado é de aproximadamente 73%

para o modelo escolhido. O que significa que
para uma amostra independente da utilizada
para geracao do modelo, mas com as mesmas
caracteristicas, se classificarmos os individuos
seguindo os critérios desse modelo, em 73%
dos casos a resposta para a ocorréncia de
comprometimento cognitivo estara correta,
conforme apresentado na Tabela 4 nos
resultados para 100 registros.
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DISCUSSAO

O elevado percentual de idosos com
comprometimento cognitivo, especificidade
da casuistica estudada, destaca a fragilidade
desses individuos em sua maioria residentes
em lares geriatricos e procedentes de centros-
dia, onde os cuidados em termos de atencao a
saude sao mais requeridos. Vale destacar que
dos 198 idosos residentes em lares, em torno
de 73% apresentavam comprometimento
cognitivo.

Em Portugal, o numero de individuos
institucionalizados nos lares de apoio a
terceira idade tem aumentado cada vez mais.
A fragilidade de suporte familiar na prestacao
de cuidados a pessoa idosa, por questoes
profissionais e/ou familiares, explica a
institucionalizacdo.' A incapacidade funcional
e o0 comprometimento cognitivo estao
fortemente relacionados a institucionalizacao
dos idosos, estando a doenca de Parkinson e a
deméncia entre os fatores de maior risco."

De acordo com Bertolucci e Minnett’, os
déficits cognitivos comumente observados no
processo de envelhecimento apresentam inicio
e progressao variaveis e trazem como
caracteristicas principais: esquecimentos de
fatos recentes, dificuldades para operacées
que envolvam calculos, mudancas no estado
de atencao, diminuicao da concentracao e do
raciocinio, além da lentificacao de atividades
motoras grossas e reducao da habilidade para
atividades motoras finas.

A predominancia de mulheres entre os
idosos investigados corrobora com a
feminilizacdo do envelhecimento, também
observada em outros estudos de natureza
diferenciada em termos de local de
investigacdo.*'® De acordo com o Censo
portugués de 2011, a esperanca de vida aos 65
anos para as mulheres  portuguesas
correspondia a 20,5 anos em relacao a 17,1
anos para os homens, conferindo ao segmento
feminino maior adicional de anos na velhice,
nem sempre acompanhados por qualidade de
vida. Em geral, as mulheres referem mais
queixas em termos de salude quando
comparadas aos homens, além de ser mais
propensas a depressdo.'® Entre os idosos com
mais de 80 anos, o segmento feminino
também prevalece, tendo sido registrado para
o periodo de 2000 a 2010 um aumento em
torno de 80%."

A procura das mulheres por assisténcia a
saude de forma mais sistematica e continua
ao longo da vida, além da menor exposicao a
riscos ocupacionais e de estilo de vida, sao
sugeridas como possiveis fatores explicativos
para maior longevidade feminina.>
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A idade dos idosos variou de 65 a 101 anos,
com média correspondente a 81 anos e desvio
padrao de 7,3 anos. Quando investigado o
comprometimento  cognitivo, percebe-se
associacao positiva em relacdo as faixas
etarias mais avancadas, assim como observado
em outros estudos.®”"'? A idade enquanto fator
de risco ao comprometimento cognitivo foi
observado no modelo bivariado e a associacao
se manteve no modelo multivariado.

A comprometida escolaridade, levando-se
em conta os idosos sem instrucao e aqueles
com até 4 anos de estudo, que correspondem
a 56% da amostra, pode ser explicada ao
considerar que essas pessoas, em sua maioria,
viveram em uma época onde o ensino ndo era
uma prioridade. A medida de associacao entre
comprometimento cognitivo e auséncia de
escolaridade é confirmada neste estudo, pois
147 idosos analfabetos (81%) apresentam
déficit de cognicao rastreado por meio do
Miniexame do Estado Mental.

De acordo com a literatura especializada'
, 0 risco de quadros de deméncia aumenta
quanto menor for a escolaridade. Essa
patologia influencia o desempenho de tarefas
neuropsicologicas e de organizacao cerebral,
além de representar, ainda que de forma
indireta, indicador de acesso a bens e servicos
de promocao, protecao e recuperacao da
saude.

16

Cabe ressaltar que o numero de anos de
estudo, considerado fator de protecao
neuronal, € também elemento de confusao
diagndstica, ja que o desempenho de
individuos testados com instrumentos de
avaliacao cognitiva é fortemente influenciado
pela escolaridade."”"

A utilizacao de pontos de corte
diferenciados conforme escolaridade,
propostos por Morgado et al.” e adotados
nesta investigacao, proporciona  maior
sensibilidade e especificidade ao indicador na
avaliacao do comprometimento cognitivo em
pessoas idosas.

A assertividade encontrada para o modelo
proposto de 73% sugere que as variaveis
investigadas e mantidas no  modelo
multivariado sao importantes no planejamento
de medidas de intervencao para a clientela
idosa, potencialmente em risco em termos de
comprometimento cognitivo.

Como estratégias de intervencao, Apostolo
et al.®’” e Santos et al. destacam a
importancia da estimulacao cognitiva precoce
em pessoas idosas que apresentam alteracoes
nessa area, mas que nao atendem aos critérios
de deméncia, minimizando, assim, o efeito de
risco do comprometimento cognitivo como
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variavel de desfecho desfavoravel para
evolucao da doenca de Alzheimer.

Portanto, ressaltamos a importancia do
significado de cuidado, que diverge de quem
cuida e de quem ¢é cuidado, principalmente
em  pacientes com = comprometimento
cognitivo. E necessario aumentar o interesse
entre os profissionais de salde, com destaque
para os profissionais de enfermagem, de
observar essa populacao idosa fragilizada e
investigar o que ha dentro de cada um,
emocionalmente e espiritualmente.?

CONSIDERAGOES FINAIS

Neste estudo, o elevado percentual de
idosos com comprometimento cognitivo chama
a atencao para o problema, principalmente se
considerarmos o local de procedéncia da
maioria desses individuos - os lares geriatricos
- e os desafios que esses servicos terao que
enfrentar, com uma clientela cada vez maior
e multiplas demandas inerentes ao processo
de envelhecimento, entre as quais esta a
manutencao da salude cognitiva.

O fato da interferéncia no campo da
cognicao representar, por si, fator de risco
para a ocorréncia da doenca de Alzheimer,
enfermidade de magnitude e impacto social
relevantes, agrega importancia aos estudos
que quantificam o problema, com vistas a
adocdao de estratégias de intervencao e
controle. Nesse sentido, estudos com
modelagem de acompanhamento longitudinal
poderao trazer contribuicoes adicionais.

Mesmo considerando que os resultados
deste estudo dizem respeito a casuistica
analisada e, dessa forma, nao podem
representar a populacao idosa portuguesa
como um todo, as associacées confirmadas
entre comprometimento cognitivo e demais
variaveis destacam a importancia destas
ultimas enquanto fatores associados. Nesse
contexto, os idosos do sexo feminino, sem
companheiros, mais velhos, que nao tiveram
acesso a escolaridade satisfatoria nos anos
que antecederam a velhice e, ainda, os idosos
que residem nos lares geriatricos estao, de
certa forma, mais expostos as alteracoes
cognitivas.

Levando-se em conta que o nUmero de
idosos em todo o mundo sera cada vez maior,
o grande desafio é contar com uma populacao
envelhecida, onde a compressao da morbidade
seja alcancada e que esses individuos possam
ter autonomia, funcionalidade e qualidade de
vida até os anos mais tardios de suas vidas.
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