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RESUMO

Introdugio: Problemas cronicos de coluna sio importantes causas
de morbidade entre adultos e idosos, embora apresentem gravidade
relativamente baixa. Objetivo: Estimar a expectativa de vida com doengas
cronicas de coluna para a populacio mineira ao nascer e também aos
20, 40, 60 e 80 anos de idade, por sexo, em 2013. Metodologia: Foi
utilizado o método elaborado por Sullivan, combinando a tébua de
vida, com experiéncia de mortalidade corrente da popula¢io em 2013,
e as prevaléncias de doengas cronicas de coluna na populagio mineira
no mesmo periodo. Resultados: Em 2013, no estado de Minas Gerais,
uma mulher ao nascer poderia esperar viver em média 79,4 anos, sendo
que 11,7 anos seriam vividos com doengas cronicas de coluna, o que
representaria 14,7% do total de anos a serem vividos por ela. J4 para os
homens, a esperanca de vida ao nascer era de 73,5 anos e a expectativa
de vida com doengas cronicas de coluna atingiu 12,1% dos anos a serem
vividos (8,9 anos). Conclusao: Na medida em que apresenta informagoes
sobre os anos a serem vividos com e sem doengas cronicas de coluna, o
presente estudo fornece subsidios para se estimar a demanda por cuidado
e intervengoes de satde da populagio, apontando para a necessidade de
se investir em preven¢ao para que a expectativa de vida livre de problemas
cronicos de coluna em Minas Gerais possa ser ampliada.
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ABSTRACT

Introduction: Chronic spinal problems are important causes of morbidity
among adults and the elderly, although they are relatively low in severity.
Objective: To estimate life expectancy with chronic spinal diseases for the
population of Minas Gerais at birth and also at 20, 40, 60 and 80 years
of age by sex in 2013. Methodology: The method developed by Sullivan
was used, combining the life table, with current mortality mortality of the
population in 2013, and the prevalence of chronic spinal diseases in the
population of Minas Gerais in the same period. Results: In 2013, in the
state of Minas Gerais, a woman at birth could expect to live on average
79.4 years, and 11.7 years would be lived with chronic diseases of the
spine, which would represent 14.7% of the total years to be lived by it.
For men, life expectancy at birth was 73.5 years and life expectancy with
chronic spinal diseases reached 12.1% of the years to be lived (8.9 years).
Conclusion: As it presents information about the years to be lived with
and without chronic spinal diseases, the present study provides subsidies to
estimate the demand for care and health interventions of the population,
pointing to the need to invest in prevention so that life expectancy free of

chronic spinal problems can be increased.
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INTRODUCAO

Com o processo de envelhecimento populacional as
doengas cronicas nio transmissiveis (DCNT) se tornaram
um dos principais problemas de sadde publica da atualidade,
devido ao seu potencial de influéncia na qualidade de vida
da populagio e na geragio de nimero elevado de mortes,
tornando-se uma questdo de grande relevancia'.

A populagio estd vivendo mais e cresce, portanto, o
interesse em investigar se os anos acrescidos 4 expectativa
de vida sio vividos com satide e é neste contexto que as
estimativas de anos vivos com satde ou Expectativa de
Vida Saudédvel passa a ser alvo de vdrios estudos®. Assim
como existem vidrias possibilidades para se definir satide, hd
diferentes maneiras de se mensurar a Expectativa de Vida
Sauddvel como, por exemplo, a incapacidade funcional, a
autopercepgao de satide e as doengas cronicas >*>°. Sendo
assim, a forma como o estado de satide é operacionalizada
depende dos objetivos do pesquisador e dos dados
disponiveis. Neste estudo, o foco de interesse serio as
doengas cronicas relacionadas coluna.

Em 2013, as doencas crénicas de coluna, identificadas
por algum médico ou profissional de satide, atingiam 10%
da populagio mineira e estavam no segundo lugar dentre
mais frequentemente declaradas, num total de 10 doencas
cronicas investigadas’. Essa prevaléncia é ainda maior quando
se trata de pessoas com 60 anos ou mais. Aproximadamente
30% dos idosos de Minas Gerias relataram diagndstico de
alguma doenga de coluna, sendo essa a segunda enfermidade
mais prevalente nessa populagio de idosos de Minas Gerais,
atrds apenas da hipertensao arterial®.

Os problemas cronicos de coluna sio importantes
causas de morbidade entre adultos e idosos, embora

apresentem gravidade relativamente baixa. Isto é, por mais
que esses problemas nio possuam uma forte influéncia na
mortalidade, gozam de grande interferéncia no que diz
respeito a limitagbes funcionais e consequentemente na
qualidade de vida do individuo enfermo *'®''.

As consequéncias de problemas de coluna sio diversas,
tanto em termos micro como macro. Do ponto de vista
pessoal, os problemas cronicos na coluna podem levar a perda
do condicionamento fisico, diminuicio da participagio
em atividades sociais, estresse familiar, diminui¢io do
contato com a comunidade, perdas financeiras, ansiedade e
depressdo. J4 em relacio aos impactos econémicos, os gastos
relacionados a essas patologias podem gerar prejuizos tanto
para a sociedade como para o governo, por meio de custos
oriundos de pagamento de tratamentos, de auxilio-doenca
e de aposentadoria por invalidez . Portanto, as doengas
relacionadas 4 coluna vém se configurando como um
relevante fator de 6nus e grande problema de satide publica,
tornando-se necessirio medidas de prevencio e promogio de
satde, que permitam diminuir a prevaléncia dessas patologias,
garantindo ganhos em satide que, por conseguinte, podem
acarretar em ganhos sociais e econdmicos®.

A expectativa de vida com doengas crénicas de coluna nio
fornece apenas informagdes sobre prevaléncia, mas também
sobre a duragio potencial, mensurada pelos anos vividos com
problemas cronicos de coluna, além do tempo necessirio
para cuidados por parte da populagio. Assim sendo, a
estimativa desse indicador pode ser de relevincia no auxilio de
planejamento de politicas publicas no estado de Minas Gerais
a0 expor um problema de satide da populagio, de modo que
possa permitir uma alocagio mais eficaz dos recursos'“.

Diante do exposto, o objetivo deste estudo foi estimar a
expectativa de vida com doengas cronicas de coluna para a
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populagio mineira ao nascer e também aos 20, 40, 60 ¢ 80
anos de idade, por sexo, em 2013, utilizando os dados da

PAD-MG.

METODO

Este estudo utiliza dados da Pesquisa por Amostra de
Domicilios de Minas Gerais (PAD-MG) de 20137 e Tébuas
de Vida Completas, por sexo, publicadas pelo IBGE para o
mesmo ano"’

O conjunto de informagdes coletados por meio do
questiondrio da PAD-MG permite tragar um panorama
geral sobre as caracteristicas de sadde da populagio mineira
em diversos aspectos como: acesso, utiliza¢io e avalicao dos
servigos de sadde, gastos com atendimento médico, transporte
e pagamento de sadde suplementar. Com relagio as doencas
crbnicas, no questiondrio foram incluidas perguntas sobre:
1) doencas cardiacas; 2) diabetes; 3) hipertensio arterial; 4)
tuberculose; 5) depressao; 6); insuficiéncia renal cronica 7)
bronquite ou asma; 8) cAncer; 9) artrite ou reumatismo; 10)
doengas da coluna'®

Neste estudo, foram utilizadas prevaléncias de
doengas cronicas de coluna, por sexo e grupo etdrio.
Foram classificados como presenga de doenca cronica
de coluna, aqueles individuos que responderam sim a
pergunta destinada a esta patologia. Em caso negativo
ou de pessoas que nio souberam ou nio responderam
foram qualificados como auséncia dessa enfermidade.
Para compor a amostra, foram incluidas pessoas de
todas as faixas etdrias, excluindo os casos sem declaracio
de idade. A amostra empregada neste estudo foi
composta por 44.889 pessoas (21.948 homens e 22.941
mulheres). Para calcular as prevaléncias, foram utilizados
0s pesos existentes na prépria base, para garantir a
representatividade da populagao total.

Finalmente, as outras fontes de informagoes empregadas
sao as Tdbuas de Vida Completas publicadas pelo IBGE.
Essas sio construidas anualmente pelo instituto e sio uma
projecdo com base na mortalidade calculada para os anos
do Censo Demogréfico, as quais resultaram de uma ampla
discussdo entre seus técnicos.

Para estimar a expectativa de vida com doengas
cronicas de coluna foi utilizado o método elaborado por
Sullivan'’, combinando a tdbua de vida, com experiéncia
de mortalidade corrente da populagio em 2013, e as
prevaléncias de doencas cronicas de coluna na populacio
mineira no mesmo periodo.

A expectativa de vida com doengas cronicas de coluna

(EVCDC) ¢ definida como:

srepc, = 26k
X

Onde:

EVCDC: Expectativa de vida com doengas cronicas
de coluna, que corresponde a0 nimero médio de anos a
serem vividos com problemas cronicos de coluna a partir
da idade x;

JT: proporcio de pessoas com doengas cronicas de
coluna no grupo etdrio x a x+n;

L : pessoas-anos vividos de x a x+n, que corresponde ao
total de anos vividos pela coorte no intervalo;

| : probabilidade de sobreviver até a idade x.
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J4 a expectativa de vida livre de doencas cronicas de
coluna (EVLDC), que fornece o nimero médio de anos a
serem vividos livres de problemas cronicos de coluna a partir
de determinada idade, foi obtida diretamente subtraindo da
expectativa de vida total (EV ) a EVLP C =EV_EVCP C
Outra opgio seria empregar o Método de “Sullivan!” e, nesse
caso, utilizar a propor¢io de pessoas livres de doencas
cronicas de coluna no grupo etdrio x a x+n. Além disso,
estimou-se a propor¢io de anos a serem vividos livres de
doengas cronicas de coluna (% EVLDC) e com doencas
cronicas de coluna (% EVCDC ), pela razao entre o nimero
de anos a serem vividos em cada uma dessas condigoes e o
total de anos a serem vividos.

Para apresentagio dos resultados foram selecionadas as
estimativas ao nascer, 20, 40, 60 e 80 anos. As tabelas de
sobrevivéncia foram construidas separadamente por sexo,
sendo o ndmero de anos vividos dentro de cada idade na
tdbua de vida foi distribuido segundo a prevaléncia de
doengas cronicas de coluna em cada grupo etdrio especifico.
A op¢io por estimar as prevaléncias por grupos quinquenais
teve como objetivo minimizar possiveis erros de estimativas
por idade simples '

RESULTADOS

Em Minas Gerais em 2013, os problemas cronicos de
coluna foram reportados por 9,8% da populagio, sendo mais
elevado entre as mulheres (10,7%), com diferencial por sexo
acentua-se nos grupos etdrios mais avangados (Tabela 1).
Os problemas cronicos de coluna atingem % da populagao
feminina com idade entre 50 a 59 anos, nessa mesma faixa
etdria a prevaléncia masculina é de 19,2% (Figura 1).

NaTabela 1, pode-se observar também que a prevaléncia
de problemas de coluna foi mais citada por individuos
de raga/cor branca e preta em detrimento aos pardos. Os
mineiros mais escolarizados apresentaram prevaléncias
menores do que individuos com nimero menor de anos
de estudo. Para os individuos com 15 anos ou mais de
estudos, a prevaléncia de problemas de coluna foi de 6,1%,
enquanto entre os mineiros com um a trés anos de estudo
foi de 15,4%. A residéncia em dreas rurais também foi um
indicador de maior prevaléncia de problemas cronicos de
coluna, em comparagio com os moradores de dreas urbanas.

Na andlise das caracteristicas relacionadas a sadde,
verificou-se que a prevaléncia de problemas cronicos de coluna
acentua-se entre os mineiros com autopercep¢io de satde
ruim ou muito ruim e presenca de outras doencas cronicas.

Na tabela 2, apresenta-se uma sintese das estimativas
para Minas Gerais de expectativa de vida total, livre e com
doencas cronicas de coluna para diversas idades selecionadas
(a0 nascer, 20, 40, 60 e 80 anos) em 2013, para homens e
mulheres, respectivamente.

Em 2013, no estado de Minas Gerais, uma mulher ao
nascer poderia esperar viver em média 79,4 anos, sendo que
11,7 anos seriam vividos com doencas cronicas de coluna,
o que representaria 14,7% do total de anos a serem vividos
por ela. Neste mesmo ano, uma pessoa de 60 anos teria uma
expectativa de vida de 24 anos, sendo que destes, 30,5%
seriam com problemas cronicos de coluna.

Analisando a tabela 2, observa-se que os homens apresentam
expectativas de vida menores que as mulheres em todas as idades
observadas, mas a propor¢io de anos vividos com doengas
cronicas de coluna é sempre menor. Em 2013, por exemplo,
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a esperanga de vida ao nascer masculina em Minas Gerais era
de 73,5 anos ¢ a expectativa de vida com doengas cronicas de
coluna atingju 12,1% dos anos a serem vividos (8,9 anos).

Finalmente, em 2013, para homens e mulheres, o tempo
a ser vivido livre de doencas cronicas de coluna, ou seja, os
anos de vida sauddveis foi sempre maior que os anos a serem
vividos com problemas cronicos de coluna.

DISCUSSAO
Os dados da PAD-MG 2013 indicaram que 9,8% da

populagio mineira reportaram problema de coluna, sendo
este mais prevalente entre as mulheres do que entre os
homens e diferenca acentua nas idades mais avancadas,
como j4 foi observado em estudo anterior .

Na andlise de expectativa de anos de vida sauddvel, apesar
das mulheres terem esperancas de vida ao nascer superior a
dos homens, elas possuem menor propor¢ao de anos a serem
vividos sem doencas cronicas de coluna. Desse modo, se
por um lado, em relagdo aos homens, as mulheres vivem
mais, por outro elas passam um ndmero maior de anos
com enfermidades cronicas na coluna, o que se observa em
todas as idades analisadas, em termos relativos e absolutos.
Os resultados apresentados mostraram que, com o avangar
da idade, as diferencas entre os sexos diminuem no caso da
expectativa de vida com doencas cronicas de coluna.

Mesmo que a forma de mensurar saide possa variar
entre os estudos, dificultando comparagées, os resultados
do presente estudo corroboram trabalhos prévios que
destacaram a desvantagem feminina em relagdo a expectativa
de vida sauddvel '#19202122 ¢ apresenta resultados parecidos
aos de Camargos'* que estimou os anos a serem vividos com
problemas de coluna para o Brasil em 2003 e 2008.

Ainda sobre as diferencas entre homens e mulheres, mas
especificamente no que tange aos anos livres e com doenca
cronica de coluna, fatores explicativos apontados por outros
pesquisadores estariam associados a prdpria constitui¢io
fisica e anatdmica feminina, constituida por uma estrutura
mais frdgil, com menor densidade dssea e muscular®.
Outro ponto destacado sdo as alteragdes fisicas advindas da
gravidez e parto, que propiciam transformagées no corpo
feminino, que podem contribuir para o surgimento de
dores na coluna. Historicamente também as mulheres sio
as principais responsaveis pelos trabalhos domésticos, pelos
cuidados com criangas, atividades essas que muitas das vezes
sdo executadas em posturas pouco ergondmicas®.

Mesmo que o tempo a ser vivido com problemas cronicos
de coluna seja menor que o vivido livre dessas condicoes ¢
preciso pensar na demanda de cuidado requerida por esta
populagao. Afinal, em média, considerando a expectativa de
vida ao nascer em 2013, uma mulher mineira vai demandar
de 12 anos e um homem de 9 anos de acompanhamento
clinico constante, o que refletird diretamente nos gastos
com cuidado e reabilitacio. Essas estimativas nos permitem
jogar luz a problema que muitas vezes nio ¢ tratado de
forma adequada. Cabe aos gestores e os responsdveis pelo
desenvolvimento de politicas pablicas rediscutirem as acoes
vigentes, garantindo que mesmo na presenga de problemas
cronicas de coluna, as pessoas possam ter qualidade de vida
para realizar suas atividades do dia-a-dia.

As estimativas realizadas permitem refletir sobre os anos
a serem vividos com necessidade de: consultas médicas com
ortopedistas; tratamento ambulatorial com fisioterapeutas;

medicamentos e exames diversos; afastamentos da atividade
laboral; cuidados dentro da familia; entre outros. As perdas
econdmicas oriundas dos problemas de coluna, relacionadas
ao tratamento como mencionado ou as perdas produtivas,
pois esse problema gera muitos afastamentos, torna-se um
fardo para as pessoas e para a sociedade como um?®. Ademais
hd um sério problema das aposentadorias como um relevante
fator de 6nus econdmico e estio muito associadas aos
problemas de coluna®. Diante da discussio atual relacionada
a previdéncia, é fundamental que o envelhecimento
populacional ocorra de tal forma que permita trabalhadores
mais produtivos, que nio se aposentem devido a problemas
de morbidade como doengas de coluna, e que estas deixem
de ser fatores que ocasionem justamente o contrdrio’.
Além de todas essas demandas, destaca-se a perda
na qualidade de vida dos individuos, custos intangiveis,
relacionados ao prazer diminuido da vida por causa da
doenca?. As doencas de coluna e outras morbidades possuem
um alto potencial de limita¢io funcional dos individuos,
o que afeta diretamente a qualidade de vida destes®. Este
tipo de discussio reforca a ideia que, tanto para a populagio
como para o Estado, os investimentos em prevencio, que
sejam capazes de reduzir o tempo vivido com problemas
cronicos de coluna, sio ainda a melhor solu¢ao para reduzir
custos e ampliar a qualidade de vida nos anos remanescentes.

CONCLUSOES

Este artigo apresenta as primeiras estimativas de expectativa
de vida com e sem doencas cronicas de colunas, para a populagio
de Minas Gerais, para ambos os sexos. Os resultados mostraram
que, ao nascer em 2013, um homem poderia esperar viver 73,5
anos, 12% dos quais com doengas cronicas de coluna. J4 as
mulheres que nasceram neste mesmo ano, apresentavam uma
expectativa de vida de 79,4 anos e esperariam viver 15% de sua
vida com problemas crénicos de coluna.

Na medida em que apresenta informagées sobre os anos
a serem vividos com e sem doencas cronicas de coluna, o
presente estudo fornece subsidios para se estimar a demanda
por cuidado e intervencoes de saide da populacio,
apontando para a necessidade de se investir em prevencio
para que a expectativa de vida livre de problemas cronicos de
coluna possa ser ampliada. Além disso, reforca a necessidade
de considerar as diferencas entre os sexos em relagio 2
demanda por cuidados de satde.
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