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- Introducéo:

O crescente aumento na incidéncia de doencas, especialmente as de origem
cardiovascular, é resultado das transformacdes ocorridas no estilo de vida da populacdo.’ A
principal delas, a Hipertensdo Arterial (HAS), é caracterizada pela elevacdo e sustentacdo dos niveis
pressoricos atingindo mais de 60% dos idosos.”

A alta prevaléncia da HAS em idosos pode ter como fator de risco a obesidade,
influenciada pelo estilo de vida sedentario e habitos alimentares inadequados.® Sabe-se que a
obesidade tem um efeito devastador na funcdo e estrutura vascular, sendo o indice de massa
corporal (IMC) forte preditor de morbimortalidades cardiovascular;* assim o sedentarismo é um dos
fatores que contribui e agrava a situacao hipertensiva.’

Dessa forma, os idosos hipertensos devem participar ativamente na gestdo do seu
cuidado em saude, adotando comportamentos saudaveis, avaliando os riscos, atendendo as
orientaces dos profissionais e o uso correto das medicacdes.®

A gestdo do cuidar inclui o autocuidado e 0 empoderamento das pessoas circunscritos
no conceito de letramento em salde (LS), definido como a capacidade de julgar e tomar decisGes no
contexto do cuidado, da prevencdo de agravos e da promoc¢do da saude, através do conhecimento,
motivacao, experiéncia e competéncia para obter, compreender, avaliar e aplicar as informacdes, no
intuito de manter ou melhorar a qualidade de vida.”

Diante da presenca e influéncia dos fatores de risco modificaveis da HAS, torna-se

4 imprescindivel detectar as habilidades e o nivel de letramento dos idosos acerca das informagdes
& . , : : e : : :
[ sobre saude e qualidade de vida para que de forma efetiva modifiquem seu estilo de vida e assim

gerenciem sua condicdo crbnica. A falta de conhecimento acerca da doenca e dos fatores que a
provocam pode levar a ndo adesdo da terapéutica.®

Nessa medida, o estudo objetivou verificar a associacdo entre o nivel de letramento em
salde, tempo de diagnostico da Hipertensdo Arterial, indice de Massa Corporal e pratica de

atividade fisica em idosos hipertensos acompanhados na atencdo primaria em Picos-Pl.
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- Metodologia:

Tratou-se de um estudo analitico, transversal, com abordagem quantitativa contemplado
no Programa Institucional de Bolsas de Iniciacdo Cientifica (PIBIC) da Universidade Federal do
Piaui (UFPI), realizado em trés Unidades Basicas de Saude (UBS) do municipio de Picos/Pl: duas
da &rea urbana (A - B) e uma da area rural (C), a fim de investigar hipertensos residentes em &reas
com caracteristicas diferentes, no periodo de agosto de 2016 a julho de 2017.

A populacdo foi composta por 125 idosos hipertensos acompanhados nas trés UBS
selecionadas, os quais foram convidados a participar do estudo durante a consulta de enfermagem
regular ou no préprio domicilio e, quando aceitavam, eram realizadas entrevistas para obtencdo de
dados sociodemograficos e do Letramento em Saude.

Para selecdo dos idosos, foram considerados os seguintes critérios de inclusdo: ter
cadastro na unidade selecionada e ter diagnéstico médico de hipertensdo arterial, ter 18 anos ou
mais sem limite de idade, ter escolaridade maior ou igual ha um ano ou com educacdo informal e
ser capaz de ler a frase “Feche os olhos” do Mini Exame do Estado Mental (MEEM). Foram
excluidos aqueles que ndo apresentaram condi¢des de responder o instrumento de coleta de dados
por apresentar alguma deficiéncia visual.

Estimou-se a participacdo de todos os 125 idosos hipertensos cadastrados nas trés UBS,
porém apenas 48 idosos concordaram em participar e compuseram a amostra do estudo. Na Tabela
1 apresenta-se a distribuicdo dos idosos por UBS.

' Tabela 1- Estratificacdo da amostra por UBS. Picos-Pl, 2017.

Unidade Populacao Amostra
A 28 5
B 61 28
C 36 15
Total 125 48

Para a coleta de dados foram utilizados dois instrumentos: um contemplando variaveis
de identificacdo pessoal e clinica, e outro para avaliar o LS. O segundo instrumento trata-se da
versao brasileira do instrumento Test of Funcional Literacy in Adults (S-TOFHLA).

Os dados coletados foram tabulados no programa Statistical Package for the Social

Sciences (SPSS), versdo 20.0. Essa investigacdo seguiu os preceitos da Resolucdo 466/2012 do
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Conselho Regional de Salde e foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da UFPI,
conforme parecer n. 1.777.982.
- Resultados e Discusséo:

A tabela 2 descreve a associacdo entre o nivel de letramento e as varidveis: IMC,

frequéncia de préatica de atividade fisica e tempo de diagnostico da HAS.

Tabela 2 - Associacdo entre o nivel de Letramento em Saude e as variaveis clinicas. Picos-Pl, 2017.

(n=48)
Variavel Nivel de LS Valor — pt
Inadequado Marginal Adequado
N (%) N (%) N (%)

IMC*
Eutréfico 25(54,3) 0(0,0) 0(0,0)
Baixo peso 7(15,3) 1(100) 0(0,0)
Sobrepeso 14(30,4) 0(0,0) 1(100) 0,197%
AF8§
Né&o praticam 25(54,3) 1(100) 0(0,0)
2 a 3 vezes/ semana 9(19,6) 0(0,0) 0(0,0)
Mais de 3 12(26,1) 0(0,0) 1(100) 0,424
vezes/semana
Tempo de HAS |

| Até5anos 9(19,5) 0(0,0) 0(0,0)

/_‘ 6 — 11 anos 18(39,1) 0(0,0) 0(0,0)

‘[',I: Acima de 12 anos 19(41,4) 1(100) 1(100) 1,0%

| "FONTE: dados da pesquisa.
fTeste do Qui-quadrado; }Razdo de verossimilhanca.
_(1' *IMC: Indice de Massa Corporal; 8AF: Frequéncia de atividade fisica; || HAS: Hipertensdo Arterial Sistémica.

Verificou-se que os individuos hipertensos com letramento em saude inadequado eram,
em sua maioria, eutroficos (54,3%), ndo praticantes de atividade fisica (54,3%) e com tempo de
diagndstico de hipertensdo acima de 12 anos (41,4%), ndo tendo sido encontrada associacdo
estatistica entre essas variaveis.

Os resultados do estudo sugerem que os idosos sedentarios e com diagnostico de
hipertensdo por mais tempo tem maior probabilidade de apresentar letramento inadequado. No

estudo desenvolvido na Australia por Joshi et al® com 739 pacientes, aqueles que apresentaram
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insuficiéncia de alfabetizacdo em saude (n = 351; 48%) eram mais propensos a reportar sobrepeso
ou obesidade (82,8%) e menos propensos a exercitar-se (63%); dados concordantes, em parte, com
0 presente estudo.

No estudo de Moraes™ realizado com 60 portadores de doenca renal crénica, tendo por
causa secundaria mais prevalente a hipertensdo arterial (98%), os que apresentaram tempo de
acompanhamento de mais de 120 meses exibiram o pior nivel de letramento (80%), fato
concordante com o estudo.

Dessa forma, o baixo letramento mostra-se importante fator que contribui para uma pior
percepcdo da salde. Por conta desse fato, os idosos hipertensos possuem maior tendéncia a
apresentar comorbidades e tendem a subjuga-las. Influenciar diretamente sobre este agravo e os
fatores desencadeantes significa destinar tempo ao processo de educacdo sobre as medidas de
combate e prevencdo a HAS.*

- Conclusdes:

Os fatores e comportamentos verificados no estudo identificam situagcbes modificaveis,
como o sedentarismo, a obesidade, o nivel de letramento inadequado sendo os principais fatores que
causam o desenvolvimento de doencas cardiovasculares. Assim fica evidente a importancia de
programas de educacdo em saude e de acompanhamento pela equipe da atencdo bésica, a fim de
reduzir e contornar os maleficios provocados por estilos de vida pouco saudaveis.
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