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1 Introducao

As doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) sdo um problema global e, especificamente
no Brasil, as transicdes demografica, epidemioldgica e nutricional t€ém contribuido para o
aumento da prevaléncia destas doencas, causando diminui¢do na qualidade de vida da
populacdo, com grande impacto social e econdmico (VANZELLA, DO NASCIMENTO e
SANTOS, 2018).

Ademais, a taxa de multimorbidade entre os brasileiros esta em ascensdao, de modo que a
interagdo entre as doengas, suas consequéncias e as caracteristicas da populacao que a possui
precisam ser muito bem elucidadas (SOUZA-MUNOZ et al., 2013). Tais atribuigdes sdo de
abrangéncia da Atengdo Primaria a Satde (APS), segundo preconizagdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) (BRASIL, 2017).

Assim, o conhecimento sobre dados epidemioldgicos, como prevaléncia e fatores associados
as DCNT, pode permitir um ideal planejamento de recursos para a APS, tanto na prevengao
quanto no tratamento, cujos beneficios econdmicos e sociais serdo utilizados pela populacao.
2 Objetivos

O presente estudo teve como objetivos descrever a prevaléncia de DCNT entre usuarios da
APS, caracterizar a amostra quanto a aspectos sociodemograficos, de saide e de héabitos de
vida e, por fim, verificar os fatores associados as DCNT.

3 Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, realizado com adultos e idosos atendidos em 34 unidades
da Rede Urbana da APS em Passo Fundo, RS. O tamanho da amostra foi calculado

considerando-se um nivel de confianca de 95% e poder de estudo de 80%, totalizando 1.403

participantes.
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Os dados foram coletados entre maio e agosto de 2019 por meio da aplicagdo de questiondrio
padronizado, pré-testado e pré-codificado, por académicos de medicina previamente treinados
enquanto os usudrios aguardavam por atendimento. O nimero de participantes entrevistados
em cada um dos servicos de satide foi proporcional ao nimero médio de atendimentos no més
anterior ao inicio da coleta de dados.

O questionario foi composto de perguntas sobre caracteristicas: sociodemograficas (sexo;
idade; cor da pele, escolaridade; ocupagdo; situagdo conjugal; renda per capita), de satde
(diagnostico médico autorreferido de diabetes mellitus, hipertensdo arterial sistémica,
hipercolesterolemia, hipertrigliceridemia, doenca cardiovascular) e de comportamento
(tabagismo; consumo de bebida alcooélica; pratica de atividade fisica).

Os dados foram duplamente digitados e validados e as andlises estatisticas incluiram a
descri¢do da amostra, a prevaléncia das DCNT (IC95) e sua distribui¢do de acordo com as
variaveis independentes através do teste qui-quadrado (significancia de 5%).

O protocolo do estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da
Universidade Federal da Fronteira Sul (parecer 3.219.633).

4 Resultados e Discussido

A amostra foi composta por 1.443 participantes, cuja maioria era do sexo feminino (70,5%),
adultos (72%), que autorreferiram sua cor como branca (64,8%), com companheiro (72,2%),
com ensino fundamental (45,6%), que ndo exercia atividade remunerada (57,4%), com renda
familiar mensal per capita de até 1 salario minimo (71,2%), ndo praticantes de atividade fisica
(57,5%), nao fumantes (81,6%) e que ndao consumiam bebida alcodlica (70,8%). Tais
resultados se assemelham ao descrito no estudo de Santos (2017).

Observou-se prevaléncia de multimorbidade (nimero de DCNT > 2) de 40,7% (IC38-43),
prevaléncia maior que a encontrada por Santos (2017) em adultos e idosos das capitais das
unidades federativas do Brasil, nas quais a prevaléncia de multimorbidade foi de 23,6%.
Isoladamente, na amostra, 19,1% dos participantes eram diabéticos, 39,5% hipertensos, 25,2%
hipercolesterémicos, 19,1% hipertrigliceridémicos e 14,5% cardiacos.

A distribui¢do de multimorbidade variou de acordo com faixa etéria (p<0,001), escolaridade
(p=0,001), renda familiar mensal per capita (p=0,012), pratica de atividade fisica (p=0,001),
tabagismo (p=0,003) e consumo de bebida alcodlica (p=0,024), conforme apresentado na
tabela 1. Segundo Santos (2017), a multimorbidade se relaciona com o aumento da idade,
escolaridade e pratica de atividade fisica, o que corrobora com os resultados encontrados

neste estudo.
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Tabela 1. Distribuicio das DCNT de acordo com caracteristicas sociodemograficas e
comportamentais em uma amostra de adultos e idozos atendidos na Atenclo Primaria &
Satde. Passo Fundo, RS, 2019 (n=1.443).

Variaveis = 1 DCNT =2 DCNT BF
n % n Lo
Sexo 007
Masculino 233 36,2 183 4338
Feminino 621 60,6 404 394
Faixa etaria (n=1.438) <0,001
Adultos 725 70,0 310 30,0
Idozos 128 318 275 68,2
Cor da pele autorreferida (n=1.437) 0,085
Branca 340 38,0 391 420
Outra 313 61,9 193 38,1
Situacdo conjugal (n=1.436) 0,142
Com companheiro 624 60,2 413 308
Sem companheiro 227 36,9 172 431
Escolaridade (n=1.338) 0,001
Ensino fundamental 336 35,1 274 4,
Ensino medio 303 6a,7 151 33,3
Ensinc superior ou mais 168 613 106 387
Benda familiar mensal per capita (n=1.349) =* 0012
Até 1 zalario minimo 210 3.0 179 460
Acima de 1 salério minimo 584 608 376 302
Pratica de atividade fisica (n=1441) 0,001
Nio 522 63,0 307 37,0
Sitm 333 34,3 280 457
Tabagismo (n=1441) 0,003
Sitn 177 67.0 87 33,0
Niao 679 3.7 408 423
Consumo de bebida alcodlica 0024
(n=144I)
Nio 300 50,7 433 407
Sitn 266 63,3 1533 36,5
# Teste qui-quadrado.

#* Valor do zalério minimo na época da coleta de dados: B.S 998,00

5 Conclusao

Nota-se uma alta prevaléncia de DCNT e multimorbidade em usuarios da APS na cidade de
Passo Fundo, RS. Ademais a caracterizagao desses usuarios e dos fatores associados as DCNT
mostrou-se semelhante ao descrito em outras regides do Brasil. Tais informagdes podem ser
utilizadas na formula¢do de protocolos de prevengdo mais efetivos, voltados a populacao
acometida pelas DCNT, contribuindo para a diminui¢ao das complica¢des causadas por estas

e, consequentemente, no aumento da qualidade de vida populacional.
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