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RESUMO

Objetivo: rastrear o déficit cognitivo de mulheres idosas com diabetes mellitus tipo 2. Método: estudo
descritivo transversal e quantitativo, realizado com 81 Idosas diabéticas. Foram utilizados questionarios sobre
as caracteristicas socioecondomicas, demograficas e o Mini Exame do Estado Mental (MEEM) para rastreamento
cognitivo. Para avaliacdo do teste psicoldgico foi utilizado como ponto de corte a indicacao do Ministério da
Salde. Os dados foram catalogados pelo programa Epi Info (versao 7), apresentados em uma tabela e uma
figura processados no Excel. Resultados: as entrevistadas possuiam idade entre 60 e 84 anos, renda familiar
de um salario minimo (70,4%), 18,5% eram analfabetas, 44,4% com 4 a 7 anos de estudo e 25,9% com mais de
sete anos de estudo, tendo como média de 5,7 anos de estudo do total de mulheres. 62,9% das entrevistadas
apresentaram déficit cognitivo, com uma média de 25,9. Conclusdo: foi observada alteracao na cognicao de
mulheres idosas portadoras de Diabetes Mellitus tipo 2, principalmente, nas que possuiam baixa escolaridade.
Descritores: Envelhecimento; Diabetes Mellitus; Cognicao.

ABSTRACT

Objective: to track the cognitive impairment of elderly women with type 2 diabetes mellitus Method:
transversal and quantitative descriptive study with 81 Elderly diabetics. Questionnaires were used on the
socioeconomic and demographic characteristics and the Mini Mental State Examination (MMSE) for cognitive
screening. The psychological test evaluation was used as the cut-off point to indicate to the Ministry of
Health. The data are classified by Epi Info software (version 7), presented in a table and a figure processed in
Excel. Results: the interviewees were aged between 60 and 84 years, family income of a minimum wage
(70.4%), 18.5% were illiterate, 44.4% with 4 to 7 years of study and 25.9% seven more years of study, with a
mean of 5.7 years of study of all women. 62.9% of respondents had cognitive impairment, with an average of
25.9. Conclusion: change in cognition of elderly women with type 2 diabetes was observed, especially in
those that had low education. Descriptors: Aging; Diabetes Mellitus; Cognition.

RESUMEN

Objetivo: seguir el deterioro cognitivo em las mujeres de edad avanzada com diabetes mellitus tipo 2.
Método: estudio descriptivo y cuantitativo de corte transversal, realizado con 81 diabéticos de edad
avanzada. Se utilizaron cuestionarios sobre las caracteristicas socioeconomicas y demograficas y el Mini
Examen del Estado Mental para el cribado cognitivo. Para evaluar el examen psicologico se utilizo como punto
de corte para indicar el Ministerio de Salud. Los datos se clasifican por el programa Epi Info (version 7), se
presenta em una tabla y una figura processados en Excel. Resultados: los entrevistados habian entre 60 y 84
anos, los ingresos familiares de un salario minimo (70,4%), el 18,5% eran analfabetos, el 44,4% con 4 a 7 afos
de estudio y un 25,9% mas siete anos de estudio, com una media de 5,7 afos de estudio de todas las mujeres.
62,9% de los encuestados tenia deterioro cognitivo, con um promedio de 25,9. Conclusién: se observo un
cambio em la cognicion de las mujeres de edad avanzada con diabetes tipo 2, especialmente en los que
tenian bajos niveles de educacion. Descriptores: Envejecimiento; Diabetes Mellitus; Cognicion.
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INTRODUCAO

A populacao brasileira vem sofrendo um
rapido processo de envelhecimento com o
estreitamento da base da piramide
populacional. Segundo dados de 2014 do IBGE,
entre os anos de 1960 e 2013, a taxa de
fecundidade passou de 6,28 filhos para 1,77
filhos por mulher, significando 70% de
reducdo. Foi possivel observar também, o
aumento da expectativa de vida, chegando-se
a estimativa de 78,5 anos para mulheres e
71,2 anos para os homens, no ano de 2013. No
ano de 2000, a esperanca de vida ao nascer do
brasileiro era de apenas 69,8 anos. Estima-se
que o percentual de pessoas idosas chegara a
cerca de 30% de toda a populacao nacional. '

A Organizacao Mundial da Salude define o
envelhecimento como o acumulo de uma
grande variedade de danos moleculares e
celulares que podem levar a uma perda
gradual nas reservas fisioldgicas, aumentando
o risco de doencas e declinio na capacidade
intrinseca do individuo. Sendo entendido
como um processo natural, onde acontece a
diminuicao progressiva da reserva funcional
dos individuos. Em condicées normais nao traz
grandes prejuizos ao individuo, porém, em
condicoes de  sobrecarga, como nho
adoecimento ou estresse emocional, pode
ocasionar uma condicao patologica.”

Além do aumento na expectativa de vida
pode-se observar outro fenomeno modificando
o perfil populacional, a feminilizacao do
envelhecimento. Atualmente, as mulheres
constituem-se a maioria da populacao idosa
em todo o mundo. Em 2002 existiam 678
homens para cada mil mulheres idosas, para
2013, a estimativa de vida feminina ainda é
de que as mulheres vivam cerca de cinco a
sete anos a mais do que os homens."

O envelhecimento a nivel cerebral
também vai apresentar seu ritmo, quanto
mais atividades e estimulagao intelectual ele
tiver, mais tempo demorard a perder suas
conexdes. O desenvolvimento de atividades
cognitivas e a educacao formal podem
influenciar para um melhor desempenho nos
testes cognitivos, tornando o cérebro mais
adaptado frente aos efeitos de doencas ou
de outras alteracbées comuns provocadas
pelo envelhecimento. A escolaridade
influencia a velocidade de processamento,
atencao, funcbes executivas, memoria e
inteligéncia.*®

O esquecimento de fatos recentes,
dificuldades de calculo e alteracées na
atencao sao déficits cognitivos comumente
observados como naturais nessa fase.
Algumas vezes, a perda s6 pode ser
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observada se o idoso necessitar mais de sua
memoria do que de costume. Ainda existe
dificuldade na diferenciacao do declinio
cognitivo patologico e do nao patoldgico,
tornando a avaliacao cognitiva um recurso
estratégico para compreensao e tracado do
perfil cognitivo, principalmente em idosos.®’

Com o envelhecimento, vao sendo geradas
modificacées funcionais no organismo que,
apesar de naturais, podem acarretar o
acometimento de doencas fisicas relacionadas
a esse periodo de vida como o diabetes, a
hipertensao arterial, problemas na acuidade
visual, dentre outros. O envelhecimento
populacional, juntamente com a crescente
urbanizacdo e adocdo de habitos de vida
pouco saudaveis, pode ser grande
responsavel pelo aumento da incidéncia e
prevaléncia do Diabetes Mellitus (DM) em
todo o mundo.®

No Brasil, esse crescente nimero de
pessoas portadoras do DM pode provocar um
impacto ainda maior por se tratar de um
pais em desenvolvimento, onde os custos do
tratamento da doenca e das suas
complicagdes provocam um grande impacto
econdmico nos servicos de saude.’

O Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2)
caracteriza-se por uma prevaléncia mais
elevada em idosos, apresentando diferentes
graus de deficiéncia e resisténcia a atuacao da
insulina. Mais de 50% do total de pessoas
portadoras do DM estao na faixa acima dos 60
anos. Trata-se de uma doenca associada ao
aumento das lesdes macro e microvasculares.®

A DM2 que acomete os idosos vem sendo
uma das grandes preocupacdes de saude por
causar também prejuizos a cognicao. Mesmo
sem um quadro claro de deméncia, certos
dominios cognitivos podem ser prejudicados
em idosos diabéticos, como atencao,
memodria, funcdes executivas e lobo frontal. A
DM pode induzir varios declinios cognitivos e
provocar sérios danos cerebrais por
mecanismos diferentes.

Os pacientes com DM2 apresentaram,
significativamente, mais lesées profundas e
atrofia cortical. Podendo ser associados a DM2

0s déficits cognitivos, incluindo
funcionamento executivo, eficiéncia
psicomotora, inteligéncia, memoéria e

aprendizagem, havendo também associacao
da severidade da DM2 e o grau de
envolvimento no cérebro.?

METODOLOGIA

e Rastrear o déficit cognitivo em mulheres
idosas com Diabetes Mellitus tipo 2.
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METODOLOGIA

Estudo  descritivo, transversal com
abordagem  quantitativa, realizado no
ambulatorio de endocrinologia do Hospital
Universitario Unidade Presidente Dutra, que
desenvolve um atendimento aos pacientes
diabéticos e é referéncia dentro do estado do
Maranhao, atendendo pacientes provenientes
de varios municipios.

A populacao estudada foi composta por 81
idosas que preencheram aos seguintes
critérios de inclusao: ter diagndstico de
Diabetes Mellitus tipo 2 ha pelo menos 6
meses, ter idade igual ou superior a 60 anos,
ser do sexo feminino, ter condicao fisica e
mental para comunicar-se com o pesquisador
e consentir em participar da pesquisa. O
critério de exclusao compreendia nao possuir
nenhuma comorbidade neurologica associada
que impedisse a autonomia de resposta. A
amostra foi determinada com base na
estimativa da proporcao populacional. Foram
considerados grau de confianca de 95%
(a=0,05), e erro amostral fixado em cinco
pontos percentuais. Acrescentaram-se; ao
tamanho da amostra, 5% pelas possibilidades
de perdas e recusas.

Como instrumento de coleta de dados, foi
utilizado um questionario que primeiramente
contempla aspectos socioeconémicos e
demograficos, com perguntas fechadas e
direcionadas. Para o rastreamento cognitivo
foi utilizado o teste do Mini Exame do Estado
Mental (MEEM), validado no Brasil em 1994."

Para avaliacdo do teste psicolégico foi
utilizado como ponto de corte a indicacao do
Ministério da Salde que considera os niveis
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educacionais para esta analise, levando em
conta os anos de estudo formais. O Ministério
da Saude considera como possivel alteracao na
cognicao, os individuos analfabetos que
pontuarem igual ou abaixo de 19, os que
tiveram de 1 a 3 anos de estudo, os que
fizerem igual ou abaixo de 23, de 4 a 7 anos
de estudo igual ou abaixo de 24, e os que
possuem mais de 7 anos de estudo igual ou
abaixo de 28."

Os dados foram catalogados pelo programa
Epi Info (versao 7), apresentados em uma
tabela e uma figura processados no programa
Excel.

Este estudo é um subprojeto do projeto
intitulado “Qualidade de vida em idosos com
Sindrome Metabolica em Sao Luis- MA”,
aprovado no Comité de Etica em Pesquisa com
seres humanos do Hospital Universitario
Unidade Presidente Dutra-HUUPD, com
parecer n° 012/11 aprovado em 11 de
fevereiro de 2011.

RESULTADOS

Foram entrevistadas 81 mulheres com
idades entre 60 e 84 anos (alcancando uma
média de 69 anos), entre essas, 59,3% se
autorreferiram como sendo da cor parda,
48,1% casadas, e, em sua maioria, com renda
familiar de apenas um salario minimo (70,4%),
sendo que, também em maioria, com quatro
ou mais filhos (66,7%).

Quanto a escolaridade, 18,5% das mulheres
se disseram analfabetas, 11,2% com 1 a 3 anos
de estudo formal, 44,4% com 4 a 7 anos de
estudo e 25,9% composta por idosas com mais
de sete anos de estudo, tendo como média de
5,7 anos de estudo dentre todas as mulheres.

Tabela 1. Dados socioeconomicos e demograficos de mulheres
idosas portadoras de Diabetes Mellitus, Sao Luis-MA, 2014.

Variaveis n %
Escolaridade

Analfabetos 15 18,5
De 1 a 3 anos de estudo 9 11,2
De 4 a 7 anos de estudo 36 44 4
> 7 anos 21 25,9
Raca

Branca 15 18,5
Parda 48 59,3
Negra 18 22,2
Estado Civil

Casado 39 48,1
Solteiro 9 11,2
Vilvo 33 40,7
Renda Familiar

<1 salario min. 6 7,4
1 salario min. 5 70,4
De 2 a 3 salarios min. 15 18,5
De 4 a 5 salarios min. 3,7
NUumero de filhos

0 6 7,4
1 6 7,4
1a2 15 18,5
>=4 54 66,7
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A média do MEEM foi de 25,9 entre todas as
entrevistadas, onde 42 mulheres, significando
51,8%, apresentaram resultado no MEEM,
menor que 24. 62,9% das mulheres
entrevistadas apresentaram déficit cognitivo.
Obtendo como média do MEEM por
escolaridade, 16,2 nas mulheres analfabetas,
20,3 de média para as que completaram de 1
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a 3 anos de estudo, 24,2 de média para as que
realizaram de 4 a 7 anos de estudo, e média
de 24,5 nas idosas que completaram mais do
que sete anos de estudo formal.

Observa-se, no presente estudo, um escore
no teste do MEEM crescente de acordo com o
aumento dos anos de estudo.
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Figura 1. Média do Mini Exame do Estado Mental pela
escolaridade por anos de estudo, Sao Luis-MA, 2014.

DISCUSSAO

Em estudo que objetivou analisar as
estratégias de intervencao utilizadas nas
oficinas de estimulacao cognitiva para idosos
e associa-las ao desempenho da capacidade
funcional obteve-se maioria do sexo feminino
(82,4%); longevos; com média de idade de
69,9+6,0, mediana 70 e variacdo minima 60 e
maxima 77, dado que corroborou com a
presente pesquisa.’

Em estudo sobre a estimulacdo cognitiva
por meio de atividades fisicas em idosos,
realizado no Distrito Federal, a idade dos
idosos nao interfere no desempenho cognitivo,
fatores como condicbes de saude fisica,
autocuidado, contato com  familiares,
envolvimento com amigos e a igreja e
atividades fisicas exercem influéncia mais
marcante do que a idade propriamente dita."
Outro estudo realizado na cidade de Porto
Alegre com idosos de uma instituicao de longa
permanéncia, evidenciou que a memoria nao
envelhece em idosos saudaveis, geralmente o
que ocorre é que ela passa a ser menos
exigida, piorando pela falta de uso. Para que
ela seja conservada; deve ser exercitada."

No mesmo estudo sobre estratégias de
intervencao utilizadas nas oficinas de
estimulacao cognitiva para idosos, a média do
MEEM foi de 27,6 antes e depois da
intervencao das oficinas para melhora da
cognicao, esse resultado superior ao da
presente pesquisa € justificado pela média de
escolaridade do estudo de Santana et. al., de

10,9+3,5, mediana de 11 e minima de oito, e
maxima de 16.”

Em estudos sobre declinio cognitivo
realizados com pacientes diabéticos, pode-se
observar resultados diferenciados na média do
MEEM, com 24,86 em pesquisa realizada em
Salvador™, 27,37 no Rio Grande do Sul'e 27,4
em estudo realizado na cidade de Curitiba'

Quanto menor o nivel de escolaridade dos
idosos, maior é a perda cognitiva.'ldosos com
alta escolaridade (8-15 anos) obtiveram
melhor desempenho cognitivo nas avaliacoes
da linguagem em pesquisa realizada com 50
idosos na cidade de Sao Paulo. A idade e a
escolaridade sao  fatores  relacionados
diretamente ao comprometimento cognitivo,
pois a escolaridade influencia a velocidade de
processamento, atencao, funcbes executivas,
memoria e inteligéncia."’

A escolaridade é um fator influenciador na
avaliacao da perda de memoéria em idosos. A
educacao reduz a associacao entre a carga
patolégica e o declinio cognitivo, ou seja,
aqueles que possuem mais anos de educacao
durante a vida tinham risco reduzido de
apresentar deméncia na velhice. Além disso, a
estimulacao de forma mais ampla (fisica e
mental), durante a vida, é proposta para
aumentar a reserva cognitiva, permitindo que
a funcao cognitiva se mantenha na velhice,
tanto para proteger quanto para retardar o
aparecimento das deméncias.'®”’

Em um estudo realizado na cidade do Rio
de Janeiro para analisar o déficit cognitivo em
idosos, entrevistou 303 individuos com idade
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média de 73 anos. Em sua amostra, 60%
viviam sem companheiro, 46% tinham de 1 a 4
anos de estudo e 26,5% foram classificados
como analfabetos, diferenciando-se deste
estudo que obteve o nUmero de 18,5% de
pessoas analfabetas, porém, ainda assim,
observa-se o analfabetismo presente na
populacao brasileira em maiores ou menores
proporcoes. No teste MEEM, este estudo
revelou uma pontuacao média de 19,2, marca
inferior a deste estudo, que traz como média
25,9, o que pode ser explicado pelo baixo
nivel de escolaridade da sua amostra.”

Neste mesmo estudo realizado na cidade do
Rio de Janeiro, 72,5% de sua amostra eram
formadas por pessoas analfabetas e com
menos de 4 anos de estudo, um ndmero
significativo de pessoas que receberam pouco
ou nenhum ano de estudo. Na presente
pesquisa, o maior nimero de pessoas por
escolaridade (44,4%) se encontravam na faixa
de 4 a 7 anos de estudo formal, o que
demonstra que a escolaridade tem influéncia
nos resultados obtidos através do MEEM,
corroborando com outros estudos realizados
no mesmo periodo’, o que indica influéncia
dos niveis educacionais no desempenho nos
instrumentos de avaliacdao. Segundo ele, a
escolaridade possui influéncia direta na
velocidade de processamento, acao, funcoes
executivas, memodria e inteligéncia, além de
tornam o cérebro mais resistente e flexivel
diante dos efeitos de doencas ou mesmo de
alteracdes comuns ao envelhecimento.”

Em outra pesquisa efetuada em Porto
Alegre, que realizou um estudo entre
comorbidades e o déficit cognitivo em 176
idosos, onde, através do MEEM, 21 idosos
(11,9%) apresentaram declinio cognitivo leve,
a escolaridade média dos pacientes atendidos
na Unidade Basica de Saude foi de 6,2 anos de
estudo. Ja entre os pacientes atendidos no
consultorio, 59,2% apresentavam mais de 8
anos de educacao formal, o que difere do
presente estudo, onde o nivel de escolaridade
€ mais baixo, com média de 5,7 anos de
estudo. Isso demonstra, novamente, que a
educacao no decorrer dos anos de vida vai
refletir em um envelhecimento mais saudavel
ou nao.”

CONCLUSAO

0 envelhecimento é um processo natural no
qual as estruturas fisioldgicas sofrem
transformacoes gradativas com o decorrer do
tempo, caracteres da funcionalidade vao
sendo perdidos ou modificados de acordo com
cada individuo. Diante dessa realidade e
dessas intensas modificacdes vivenciadas pelo
corpo nesse processo, observa-se e discute-se
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cada vez mais a importancia da adocao de
escolhas mais saudaveis no decorrer da vida,
para que se alcance um envelhecimento sadio.
A incorporacao de habitos de vida saudaveis
como uma alimentacao balanceada, a pratica
de atividades fisicas e o estimulo a leitura e
estudo podem influenciar na diminuicao do
impacto provocado por doencas como O
Diabetes Mellitus e a diminuicao do déficit
cognitivo.

A pesquisa evidenciou o déficit cognitivo
em mulheres idosas portadoras de Diabetes
Mellitus, destacando a importancia e
necessidade de acbes que possam alcancar
essa populacao de forma mais completa,
direcionando cuidados para um envelhecer
mais saudavel, alcancando o controle do nivel
glicémico e prevencdao do diabetes e
estabelecendo, também, estimulo intelectual
e cognitivo.

Nesse estudo foi ainda evidenciado a
influéncia do nivel de escolaridade baixa nos
resultados de déficit cognitivo, tornando esse
niumero de portadores de déficit cognitivo
ainda maior. Existe um nUmero crescente nos
escores do resultado do Mini Exame do Estado
Mental, de acordo com o aumento da
escolaridade. Quanto maior os anos de estudo
formal, maior o escore obtido através do
MEEM, demonstrando claramente a
importancia da  educacdo para um
envelhecimento melhor.

Destaca-se, ainda, a importancia de
politicas publicas adequadas que garantam a
educacao e salude a crescente populacdao no
envelhecimento para prevencao de doencas
como o Diabetes Melittus e o déficit cognitivo,
alcancando, dessa forma, um aumento da
qualidade de vida populacional.
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