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Resumo

Obijetivo: analisar a tendéncia temporal, os aglomerados espaciais de risco e associagdo com a vulnerabilidade social
na prevaléncia de quedas entre idosos no estado de Sergipe, Nordeste do Brasil. Metodologia: Estudo ecoldgico,
exploratorio e analitico realizado no estado de Sergipe, Nordeste do Brasil. Os dados foram coletados no Sistema
Nacional de Notificagdo de Doencas do Brasil, Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica e Programa das Nag6es
Unidas para o Desenvolvimento. Foi conduzida uma analise temporal e espacial da prevaléncia de quedas entre idosos
e a associacdo com indicadores de vulnerabilidade social. Resultados: No periodo de 2008 a 2015 foram notificados
273 casos de quedas entre idosos no estado de Sergipe. A prevaléncia do periodo analisado foi de 15,6% apresentado
tendéncia decrescente no periodo de 2008 a 2013 e crescente em 2013 a 2015. A andlise espacial identificou um
aglomerado de risco na regido oeste do estado. Os indicadores que apresentaram associacdo com a prevaléncia de
quedas foram relacionados a renda, escolaridade, envelhecimento e pobreza. Conclusdo: As técnicas espaciais e
temporais definiram as areas de risco para quedas entres idosos, bem como a identificacdo dos fatores de
vulnerabilidade social associados.

Palavras-chave: Acidentes por quedas; Idoso; Regressdo espacial; VVulnerabilidade social.

Abstract

Obijective: to analyze a temporal trend, the spatial clusters of risk and association with social vulnerability in the
prevalence of falls among the elderly in the state of Sergipe, Northeastern Brazil. Methodology: Ecological,
exploratory and analytical study carried out in the state of Sergipe, Northeastern Brazil. Data were collected from the
National Disease Notification System in Brazil, the Brazilian Institute of Geography and Statistics and the United
Nations Development Program. A temporal and spatial analysis of the prevalence of falls among the elderly and the
association with social vulnerability indicators was conducted. Results: In the period from 2008 to 2015, 273 cases of
falls were reported among elderly people in the state of Sergipe. The trend in the analyzed period was 15.6%,
decreasing in the period from 2008 to 2013 and increasing in 2013 to 2015. The spatial analysis identified a cluster of
risk in the western region of the state. The indicators that are associated with the prevalence of falls related to income,
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education, aging and poverty. Conclusion: Spatial and temporal techniques defined as risk areas for falls among the
elderly, as well as the identification of the associated social vulnerability factors.
Keywords: Accidental falls; Aged; Spatial regression; Social vulnerability.

Resumen

Obijetivo: analizar una tendencia temporal, los conglomerados espaciales de riesgo y la asociacion con la
vulnerabilidad social en la prevalencia de caidas en ancianos en el estado de Sergipe, noreste de Brasil. Metodologia:
Estudio ecoldgico, exploratorio y analitico realizado en el estado de Sergipe, noreste de Brasil. Los datos se
obtuvieron del Sistema Nacional de Notificacion de Enfermedades de Brasil, el Instituto Brasilefio de Geografia y
Estadistica y el Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo. Se realiz6 un analisis temporal y espacial de la
prevalencia de caidas en adultos mayores y la asociacion con indicadores de vulnerabilidad social. Resultados: En el
periodo de 2008 a 2015 se reportaron 273 casos de caidas entre ancianos del estado de Sergipe. La tendencia en el
periodo analizado fue de 15,6%, disminuyendo en el periodo de 2008 a 2013 y aumentando en 2013 a 2015. El
analisis espacial identifico un conglomerado de riesgo en la region occidental del estado. Indicadores que estan
asociados a la prevalencia de caidas relacionados con ingresos, educacion, envejecimiento y pobreza. Conclusion: Las
técnicas espaciales y temporales definieron areas de riesgo de caidas en ancianos, asi como la identificacion de
factores de vulnerabilidad social asociados.

Palabras clave: Accidentes por caidas; Anciano; Regresion espacial; Vulnerabilidad social.

1. Introducéo

O envelhecimento demogréafico em diferentes paises é um fendmeno complexo de relevancia mundial que reflete em
diversos setores da sociedade (Smith et al., 2017). Dentre os impactos e agravos a saude dos idosos observa-se que as doengas
crbnicas ndo transmissiveis e causas externas, como quedas e acidentes, apresentam magnitude e alta prevaléncia, bem como
desencadeiam as principais causas de morbimortalidade (Freitas et al., 2015)

A queda ¢ definida como “o contato nio intencional com a superficie de apoio, resultante da mudanga de posi¢ao do
individuo para um nivel inferior & sua posicdo inicial, sem que tenha havido fator intrinseco determinante ou acidente
inevitavel e sem perda de consciéncia” (Ags, 2010). As quedas representam um importante problema de satide publica (Kim et
al., 2020), uma vez que séo a principal causa de morte fatal e lesdes ndo fatais em pessoas idosas (Qiu & Xiong, 2015; Burns et
al., 2016). Além disso, possuem alto custo social e econdmico (Siqueira et al., 2007), favorecem o declinio da capacidade
funcional, alteram a qualidade de vida e aumentam do risco de hospitalizacdo. Esses fatores podem afetar os cuidadores
familiares, que assumem uma nova rotina e cuidados devido a reabilitagcdo ou adaptacéo do individuo apés a queda (Ribeiro et
al., 2008). Desta forma, as medidas de preven¢do e promogdo da salide sdo essenciais para reduzir a ocorréncia desses eventos
(Santos & Andrade, 2005).

Os indicadores de vulnerabilidade social de renda, escolaridade, condi¢des de domicilio e pobreza sdo fatores que
contribuem para as quedas (Kim et al., 2020). Até o0 momento, poucos estudos foram conduzidos usando as ferramentas de
andlise espacial na construgdo de um modelo explicativo da ocorréncia de quedas entre idosos e a vulnerabilidade social.
Destarte, 0 objetivo deste estudo é analisar a tendéncia temporal, os aglomerados espaciais de risco e associacdo com a

vulnerabilidade social na prevaléncia de quedas entre idosos no estado de Sergipe, Nordeste do Brasil.

2. Metodologia
Delineamento, area e aspectos éticos do estudo

Estudo ecoldgico, exploratdrio e analitico. Nos estudos ecolégicos a unidade de observagdo € um grupo € ndo o
individuo, sendo o grupo pertencente a uma area geografica definida. Séo utilizados dados existentes em grandes populagdes,
na avaliagdo do contexto social e ambiental, pois medidas no nivel individual nem sempre sdo capazes de refletir de forma
adequada os processos que ocorrem no nivel coletivo. Pode ser dividido em estudo exploratorio para identificagdo de padrfes

espaciais e temporais; e analitico que avalia a associagdo entre exposicdo a determinado fator e a taxa de uma doenca
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(Medronho & Werneck, 2013).

A area de estudo foi o estado de Sergipe, que esta localizado na costa do Nordeste do Brasil (Figura 1); sua capital é a
cidade de Aracaju e é composto por 75 municipios. Tem uma populagdo de 2.318.822 habitantes e uma densidade demografica
de 94,35 hab/kmz2. A é&rea territorial corresponde dedo total de 21.910.354 km?, equivalente a 0,26% do territdrio nacional. No
censo realizado em 2020 o indice de desenvolvimento humano correspondeu a 0,665. O rendimento mensal domiciliar per
capita calculado em 2019 demonstrou o total de R$980. O estudo ndo exigiu a aprovagdo do comité de ética em pesquisa

porque utilizou dados secundérios agregados de dominio publico e nenhum paciente individual foi identificado.

Figura 1. Localizacdo geografica da area de estudo: Sergipe, Nordeste do Brasil.
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Fonte: Autores (2021).

Populacéo, fonte de dados e variaveis

A populacdo foi composta por casos de idosos decorrente de queda. Foram incluidos os registros que apresentavam:
(1) internacéo de paciente com classificacdo no grande grupo de causas de queda (W00-219) da Classificacdo Internacional de
Doengas (CID-10) durante o periodo de 2008 a 2015; (2) individuos na faixa etaria entre 60 anos e mais de 80 anos; e (3) casos
encerrados no sistema de informagdo e com desfecho clinico. Foram excluidos os registros que ndo apresentaram
preenchimento completo da ficha de notificag&o.

Os dados referentes aos casos foram obtidos do Sistema Nacional de Notificacgdo de Doencas do Brasil
(http://datasus.saude.gov.br/). Os dados populacionais foram coletados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) (https://www.ibge.gov.br/). Os indicadores de vulnerabilidade social foram coletados no Programa das Nac¢des Unidas

para o Desenvolvimento (PNUD 2010), baseado no Censo demogréfico de 2010, relacionados as dimensdes de
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desenvolvimento  humano, educacdo, habitacdo, populacdo, renda, salde, trabalho e vulnerabilidade

(http:/iwww.atlasbrasil.org.br/).

Analise dos dados

A anélise de tendéncia temporal da prevaléncia foi realizada com o uso de um modelo de regressdo joinpoint. A
variacdo percentual anual (APC) foi calculada, considerando os seguintes parametros: minimo zero joins, maximo trés joins,
selecdo de modelo com base no teste de permutacdo Monte Carlos, correlacdo de erros baseados no ano, intervalo de confianca
de 95% e significancia de 5%. As tendéncias foram classificadas como crescentes, decrescentes ou estacionarias.

Para a analise espacial foi realizada uma suavizacdo das taxas municipais por meio da aplicagdo de um modelo
bayesiano empirico local, cujo objetivo foi minimizar a variabilidade das estimativas por meio da flutuacdo aleatoria causada
pequenas populacdes em risco (Catelan et al., 2010). As taxas de prevaléncia suavizadas foram submetidas a andlise de
dependéncia espacial com utilizacdo da estatistica de Moran global. Posteriormente, foi calculado o indice local de Moran
(indice Local de Associagio Espacial [LISA]). A partir dos resultados obtidos nos gréaficos de Moran e LISA, foram
elaborados mapas de distribuicdo considerando as areas com indices de Moran significativos (p <0,05).

A associagdo entre a prevaléncia de quedas entre idosos e a vulnerabilidade social foi inicialmente analisada com o
uso da regressdo multivariada classica (minimos quadrados ordinarios [OLS]). Os residuos do modelo da regressdo foram
submetidos & analise de dependéncia espacial pela estatistica global de Moran para avaliar a necessidade de incorporacdo de
um componente espacial no modelo de regressdo, de acordo com o0 modelo de decisdo proposto por Anselin (Anselin, 2005).
Apo6s a deteccdo da dependéncia espacial, foram aplicados testes do multiplicador de Lagrange para definir o modelo espacial
mais adequado para o conjunto de dados: (a) modelo de defasagem espacial (spatial lag) que atribui um valor desconhecido a
variavel de resposta Y; (b) modelo de erro espacial (spatial erro) que considera o componente espacial como ruido a ser
removido. Por fim, os residuos dos modelos espaciais devem ser submetidos a estatistica de Moran novamente para verificar a
independéncia espacial. Além desse critério, foram empregados para avaliar a qualidade do modelo final: critério de
informagdo de Akaike (AIC), critério de informacdo Schwarz (BIC), log-verossimilhanca e coeficiente de determinacéo (R2).

As andlises utilizaram o Joinpoint Regression 4.5.0.1 (National Cancer Institute, Bethesda, MD, EUA), Terra View
4.2.2 (Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais, Sdo José dos Campos, Brasil), GeoDa 1.10.0.8 (University of Illinois at
Urbana-Champaign, Champaign, IL, EUA) e QGis 2.14.11 (Open Source Geospatial Foundation, Beaverton, OR, EUA). A

malha territorial necessaria para a confeccdo dos mapas foi fornecida pelo IBGE.

3. Resultados

No periodo de 2008 a 2015 foram notificados 273 casos de quedas entre idosos no estado de Sergipe. Desse total,
10% necessitaram de internacdo hospitalar. A maior parte dos registros foram em idosos com idade entre 65 e 75 anos, com
baixa escolaridade e do sexo feminino. A prevaléncia do periodo analisado foi de 15,6%. A tendéncia temporal demonstrou
tendéncia decrescente durante o periodo de 2008-2013 (APC=-34.0; p=0.01). No entanto, no periodo de 2013-2015 foi

observado aumento nas taxas de quedas com crescimento de 33.2% (p=0.02) (Figura 2 e Tabela 1).
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Figura 2. Andlise de tendéncia temporal para prevaléncia de quedas entre idosos no estado de Sergipe, nordeste do Brasil,
periodo 2008 — 2015.

0.60

o5

0354

Prevaléncia/100.000 habitantes

Ano

Fonte: Autores (2021).

Tabela 1. Descricdo da andlise de tendéncia temporal da prevaléncia de quedas entre idosos. Sergipe, Brasil, 2008 — 2015

Variacgao Percentual Anual (APC)

Segmento Periodo APC 1IC 95% Tendéncia p
1 2008 - 2013 -34.0 -67.9-35.7 Decrescente 0.01
2 2013 - 2015 33.2 36.8-78.9 Crescente 0.02

Variacao Percentual Anual Média (AAPC)

2008 - 2015 -19.3 -61.1-67.4 - 0.05

Fonte: Autores (2021).

A distribuicdo espacial da taxa bruta e apds suavizagdo pelo estimados bayesiano demonstrou alta concentracao da
doenga distribuida de forma difusa em vérias regides do estado, porém, com maior intensidade na regido oeste de Sergipe com
taxas entre 5% e 15% (Figuras 3A, B). A analise do mapa de Moran permitiu a identificagdo de areas classificadas de acordo
com o nivel de significancia de seus indices locais. Foram identificadas duas regides com aglomerados espaciais de risco: uma
na regido oeste com altas taxas de prevaléncia (Q1: alta/alta;p=0.01) e outra nas regiBes litoral e sudoeste com a menor
incidéncia (Q2: baixa/baixa;p=0.001) (Figura 3C).
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Figura 3. Analise espacial da prevaléncia de quedas entre idosos no estado de Sergipe, nordeste do Brasil. A) Classificacdo da
taxa de prevaléncia bruta; B) Classificacdo da taxa de prevaléncia suavizada pelo método bayesiano empirico local; e C)

Distribuicdo dos aglomerados espaciais de risco classificados pelo indice local de Moran (LISA).
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Fonte: Autores (2021).

O modelo de associacéo entre a vulnerabilidade social e prevaléncia de quedas entre idosos estdo descritos na Tabela
2. Os indicadores utilizados no modelo de regressdao OLS explicou 0.57. Contudo, na analise dos residuos do indice de Moran
do modelo OLS foi verificado dependéncia espacial. A inclusdo do componente espacial no modelo de regressao baseou-se no
diagnéstico de Lagrange para dependéncia espacial que indicou o modelo de defasagem espacial (spatial lag). Neste estudo, o
modelo de regressdo espacial foi o que melhor explicou os fatores associados a quedas entre idosos no estado, observados
pelos menores valores de AIC e BIC, bem como pelos maiores valores de R?e log-verossimilhanga, confirmando que o
modelo de defasagem espacial foi mais adequado para a analise em questdo. Ao aplicar o0 modelo de defasagem espacial, foi
encontrada associacdo entre os indicadores de desigualdade e vulnerabilidade social de subindice de escolaridade, renda per
capita, taxa de envelhecimento, populagdo em domicilios vulneraveis e com idoso, indice de Gini, percentual de pobres e

percentual de vulneraveis a pobreza.
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Tabela 2. Modelos de regressdo OLS e Spatial Lag entre prevaléncia de quedas entre e idosos e os indicadores de

vulnerabilidade social. Sergipe, Brasil, 2008 — 2015.

Indicador Modelo OLS Modelo Spatial Lag
Coeficiente p Coeficiente p
indice de desenvolvimento humano municipal (IDHM) -2.14551 0.38 -1.92404  0.35
IDHM educacéo 0.20654  0.27 0.194323 0.22
Subindice de frequéncia escolar 0.166168 0.73 0.418871  0.42
Subindice de escolaridade 0.133075 0.10 0.447502  0.03
IDHM renda -1.73744  0.16 -1.66659  0.11
Renda per capita 0.0377254  0.04 0.0381118 0.01
IDHM longevidade 0.392813 0.53 0.329335 0.53
Percentual da populagdo que vive com densidade superior a duas 0.00674023  0.99 0.00335295  0.97
pessoas por dormitorio
Taxa de envelhecimento 0.86286  0.02 0.714077  0.02
Populacéo em domicilios vulnerdveis e com idoso 0.92848 0.01 -0.000922533 <0.01
indice de Gini 58.2589  0.09 55.543  0.05
Percentual de extremamente pobre -0.197536  0.38 -0.186299  0.33
Percentual de pobres -0.393489 0.04 -0.372928 <0.01
Percentual de vulneréaveis & pobreza -0.464612  0.05 -0.400186  0.05
Percentual de internacBes por condi¢cBes sensiveis a atencdo -0.0210128 0.54 -0.0240023 041
primaria
Percentual de pessoas cobertas por planos de satde suplementar 0.0606081 0.55 0.0590244  0.49
Critério de avaliagdo do modelo Modelo OLS Modelo Spatial Lag
Critério de informagdo de Akaike (AIC) -61.8695 -116.467
Critério de Schwarz (BIC) -47.9645 -100.244
Log-verossimilhanga 36.9347 65.2333
Coeficiente de determinacéo (R2) 0.57 (p=0.02) 0..73(p=0.01)

indice de Moran dos residuos 0.400 (p=0.01) —0.0015 (p=0.44)

Fonte: Autores (2021).

4. Discusséo

Este é o primeiro trabalho a analisar os dados espaciais e a associacdo com a vulnerabilidade social dos casos de
quedas entre idosos no estado de Sergipe. Adicionalmente, possibilitou aprofundar o conhecimento sobre como o espago
geogréfico pode demonstrar aglomerados de risco para 0 agravo.

A prevaléncia de quedas neste estudo foi de 15,6% para o periodo de 2000 a 2015. Um estudo nacional identificou
uma prevaléncia de 25,1% (Pimentel et al., 2018). Contudo, foi observado uma tendéncia decrescente e crescente ao longo do
periodo analisado. Os anos representados pelo decréscimo de quedas entre idosos no estado pode estar relacionado as acdes de
promocdo de salde e vigilancia. O servigo de atencdo primaria que atende a maior parte dessa populacdo em virtude das
condic@es crbnicas, oferece orientacdes sobre as medidas preventivas para quedas. No entanto, é importante considerar as taxas
identificadas durante o periodo que foram de 5% a 15%. Isso reflete que embora as medidas possam ser utilizadas, parte da

populacdo de idosos estdo expostos ao acidente, uma vez que as quedas sdo eventos multifatoriais e dificil de estabelecer os
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fatores de risco. Pois, para o risco de quedas devem ser considerados os fatores demograficos, cognitivos, comorbidades e
aspectos socioecondémicos (Smith et al., 2017).

A analise espacial mostrou um comportamento distinto da prevaléncia de quedas segundo as regifes do estado,
refletindo diferentes riscos para o agravo. O padrdo espacial encontrado neste estudo aponta para a ocorréncia de um
aglomerado de alto risco em areas que se concentram na regido oeste. Estes municipios compartilham taxas e médias
semelhantes representando areas que merecem aten¢do no direcionamento no politicas publicas. Além disso, a importancia de
conduzir estudos a nivel individual para identificar os fatores determinantes e condicionantes para 0 agravo. A regido oeste do
estado é formada por municipios que apresentam diferencas na densidade populacional de idosos, na distribuicdo dos servigos
de salide de atencédo primaria e nos aspectos sociais, politicos e culturais. Assim, considerar estes fatores podem contribuir para
o melhor conhecimento da regido para construgdo de a¢des intersetoriais que visem atender a populacdo idosa.

Por se tratar de um estudo ecoldgico, o uso de técnicas mais elaboradas de anélise espacial foi essencial para
identificar os possiveis fatores determinantes para a prevaléncia do agravo. Assim, a modelagem espacial contribuiu para
determinar a influéncia da vulnerabilidade social, considerando o componente espacial como fator, na ocorréncia de quedas
entre os idosos. Os indicadores de subindice de escolaridade, renda per capita, taxa de envelhecimento, populagdo em
domicilios vulneraveis e com idoso, indice de Gini, percentual de pobres e percentual de vulneraveis a pobreza foram
identificados com forte evidéncia de associagéo.

Alguns estudos investigaram fatores de risco para queda entre idosos e verificaram que a idade, sexo, histérico de
quedas prévia, deficiéncias fisicas ou cognitivas, uso de medicamentos, condi¢cBes ambientais foram fatores de risco
significativos (Talbot et al., 2005; Tinetti & Kumar, 2010; Ambrose et al., 2013; Souza et al., 2019). A posicdo
socioecondmica dos idosos mensurada pelos indicadores de educagdo, ocupacdo, renda e riqueza também contribui para 0s
riscos de quedas, uma vez que o nivel socioecondmico mais elevado tende a estar associado positivamente a melhor condicdo
de vida e menor risco (Baker, 2014; Vafaei et al., 2016). Desta forma, individuos mais velhos e com nivel socioeconémico
mais baixo podem apresentar maior risco de queda, por ter dificuldades no acesso e interpretacdo das orientacBes de
prevencdo, morar em imodveis com estrutura inadequada, depender de cuidadores para realizacdo das atividades bésicas e
instrumentais da vida diaria (Souza-Araujo et al., 2019). Considerar esses fatores sdo importantes para o gerenciamento dos
riscos de queda em idosos por intermédio de elaboracdo de acGes de salde por profissionais e gestores (Moncada, 2011).

O aumento da ocorréncia de quedas entre idosos compromete a salide do idoso com impacto negativo nos aspectos
fisicos, psicoldgicos, ambientais e sociais da qualidade de vida. Além disso, pode promover o isolamento social, perda
progressiva da capacidade funcional e o risco de reincidéncia de novo episodio de queda (Cruz et al., 2012; Abreu et al., 2016).
O idoso que é vitima de uma queda esta mais propenso a apresentar fraturas, entorses e lesdes, que levam a gastos onerosos
dos servigos sociais e de saude, e o desfecho negativo de morte (Cruz et al., 2012; Chianca et al., 2013).

As limitacBes deste estudo referem-se a utilizacdo de dados secundarios, que podem apresentar inconsisténcias
relacionadas a quantidade, qualidade e processamento das informacdes, desde a introducdo das informagdes no instrumento de
notificagdo até a digitacdo dos dados. Os pontos fortes deste estudo incluem a utilizagdo de modelagem de regresséo classica e
espacial, que aumentou a adequacdo do modelo ao adicionar um componente espacialmente estruturado. Os aumentos no
ajuste do modelo indicam que houve variacfes espaciais residuais nas distribuicGes de risco que ndo foram inicialmente
capturadas pelas variaveis estudadas. Além disso, essa andlise difere dos métodos puramente estatisticos, pois capta as

desigualdades nos espagos geograficos ao se considerar a distribuicéo espacial do evento que esta sendo estudado.
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5. Concluséo

A tendéncia temporal foi crescente durante o periodo de 2013 a 2015. O uso da analise espacial definiu as areas de
risco para quedas entres idosos, bem como a identificacdo dos fatores de vulnerabilidade social associados. Recomendamos
que outros estudos sejam conduzidos para investigar a influéncia da vulnerabilidade social para queda na populag&o idosa em

outras regides brasileiras para proporcionar elaboracédo de politicas piblicas equanimes e resolutivas.
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