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1. INTRODUCAO

A ideacao suicida (IS) diz respeito a pensamentos recorrentes sobre morte,
cometer suicidio ou planos especificos para se matar (APA, 2013). Por conta do
envelhecimento populacional, novas demandas em saude estdo emergindo
(DUARTE E BARRETO, 2012) e, tendo em vista que individuos com 65 anos ou
mais constituem o grupo demografico com as taxas de suicidio mais elevadas, o
suicidio em idades avancadas configura-se como uma questdo de saude publica
(WHO, 2017).

A prevaléncia de IS na vida, em nivel global, é de 9,2%, podendo variar
entre diversas regides geograficas (WHO, 2017). Reviséo sistematica que avaliou
IS em idosos variou entre 2,2% e 16,7%, tanto para areas urbanas como para
areas rurais (SIMON et al., 2013). Os idosos apresentam menor probabilidade de
reportar a ocorréncia de IS e de buscar servicos destinados a saude mental, de
modo que estratégias que busquem a deteccdo precoce de tal condicdo devem
ser incentivadas para prevencao de suicidio nesse grupo populacional (ALMEIDA
et al., 2012). Desta forma, o presente estudo teve por objetivo estimar a
prevaléncia de ideacado suicida e seus fatores associados em idosos residentes
da zona rural de Rio Grande/RS.

2. METODOLOGIA

Em 2017, conduziu-se um estudo transversal na zona rural de Rio
Grande/RS, que fez parte de um estudo maior intitulado “Saude da Populagéo
Rural Rio Grandina”. Os critérios de inclusdo foram: morar na zona rural do
municipio de Rio Grande e ter 60 anos ou mais. Todos os individuos
institucionalizados ou incapazes de responder a entrevista foram excluidos. A
amostragem foi baseada no Censo Demografico 2010 (IBGE, 2011). O processo
de selecao consistiu na amostragem sistematica de 80% dos domicilios a partir do
sorteio de um numero entre "1" e "5". Todos o0s idosos encontrados eram
convidados a participar do estudo. A coleta de dados foi realizada por
entrevistadoras treinadas, através de um questionario.

O desfecho foi identificado por meio do instrumento Patient Health
Questionnaire-9 (PHQ-9), cuja questdo de numero 9 aborda a presenca de
ideacdo suicida nas ultimas duas semanas. Foi conduzida analise descritiva e
univariada para descrever a amostra e para calcular a prevaléncia de IS na
populagdo. A andlise para fatores de confuséo foi realizada através de regressao
logistica, conduzida considerando o modelo de andlises hierarquico (VICTORA et
al., 1997) utilizando o método backward e considerado valor p < 0,20 para manté-
las no modelo. O nivel de significancia foi de 5%. Os participantes consentiram
em participar voluntariamente da pesquisa assinando o termo de consentimento
livre e esclarecido. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisas
na Area da Saude (CEPAS) da FURG, sob o niimero 51/2017.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

995 idosos responderam ao PHQ-9 de forma completa (taxa de resposta
de 88%). A maioria da amostra foi constituida por homens (55,5%), com idade
entre 60 e 69 anos (52,5%) e com companheiro(a) (63,2%). Metade dos
individuos encontravam-se na classe econémica C (51,8%) e a mediana da
escolaridade foi de 3 anos (IIQ = 1 — 5). Quatro quintos da amostra relataram nao
ter feito uso de alcool na ultima semana (82,9%), mais da metade declarou-se nao
fumante (52,7%) e com saude muito boa ou boa (58,0%). 75,6% relatou fazer uso
de medicamento continuo e 39,1% afirmaram possuir mais de duas doencas
cronicas.

A prevaléncia geral de IS na amostra foi de 6,3%. Esta ocorréncia foi maior
guando comparada a estudos realizados com idosos de area rural na China
(3,4%) (CHIU et al.,, 2012) e na Australia (4,8%) (ALMEIDA et al.,, 2012). A
prevaléncia encontrada também foi maior que o achado de estudo de base
populacional brasileiro realizado com adultos (5,8%) (BOTEGA et al., 2009).

Em relacdo a analise multiariavel, as variaveis escolaridade e percepc¢ao de
saude apresentaram associacdo com o desfecho na analise bruta, e o resultado
se manteve apos analise ajustada. Dessa forma, a chance para a manifestacao
de IS aumentou conforme pior percepcao de saude (RO = 9,53; IC95% = 4,01 —
22,63; p<0,01), enquanto que o aumento de um ano na escolaridade diminuiu em
11% a chance de aparecimento do desfecho (p = 0,019).

Maior chance de IS em individuos com pior percepcdo de saude esta
relacionada a efeitos adversos decorrentes de problemas de saude como humor
deprimido, fadiga, problemas de sono e pior qualidade de vida que podem, ao
longo do tempo, levar ao aparecimento de pensamentos suicidas (CHAN et al.,
2011). A percepcdo acerca da propria saude pode afetar a autonomia e a
integridade do individuo, desempenhando um papel central no risco de suicidio
(CONWELL, VAN ORDEN & CAINE, 2011).

A relacdo entre IS e escolaridade é frequente na literatura (CHIU et al.,
2012; CHIN et al., 2011; LEE, HAHM & OARK, 2013). Menores niveis de
escolaridade podem dificultar o acesso a cuidados de saude (LORANT et al.,
2003), enquanto maior nivel educacional fornece ao individuo maiores recursos
para lidar com situacdes dificeis e estressantes ao longo da vida (BORGES,
2013).

4. CONCLUSOES

Determinantes de saude que influenciam na saude mental — como saude
precaria — podem ser um grande fator no desenvolvimento de problemas de
saude mental. A investigacdo realizada no presente estudo é fundamental para
compreender a peculiaridade do espaco rural, tendo em vista a escassez de
estudos sobre a tematica de ideacao suicida em regides rurais. Estratégias que
busquem a deteccdo precoce do problema e sua manutencdo devem ser
incentivadas pelo sistema de saude, prevenindo suicidio nesse grupo
populacional.
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