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Introducéo

O envelhecimento € um processo natural, comecamos a envelhecer desde a nossa
concepgéo.

Com a taxa de natalidade caindo, a qualidade de vida aumentando e a ciéncia fazendo
descobertas que geram tecnologia para nossas vidas, conseqientemente, cresce também a
expectativa de vida e o numero de idosos, este tem papel importante para a sociedade,
principalmente em questdes econdmicas e sociais.

Com mais idosos é necessario, servicos de saude e lazer, de qualidade para atender os
“novos” idosos, que estdo cada vez mais ativos, apesar dos problemas funcionais normal da velhice.

O objetivo deste trabalho é de investigar na literatura quais as alteragcfes mais comuns no
envelhecimento e assim ter maior embasamento tedrico na assisténcia a satde do idoso.

Como o curso de Enfermagem da Unicruz é voltado a assisténcia ao idoso, este trabalho
vem acrescentar em nossos conhecimentos, para nos tornarmos futuramente profissionais mais

capacitados, melhorando a qualidade dos servicos prestados a essa determinada populacéo.

Material e Metodologia
Este trabalho surgiu em uma discussdo em sala de aula no ano de 2010, desde entdo
estamos realizando uma pesquisa caracterizada como revisdo bibliografica descritiva fisioldgica que

ocorrem com o envelhecimento.
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Resultados e discussdes

Berenice Neugartem (1974-1975) construiu uma diferenciacdo entre idosos: jovens idosos
que tem 55 a 75 anos, e idoso velho acima de 75 anos. O critério para essa subdivisdo é o declinio
da capacidade fisica e psicologica, que se acentua a partir de 75 anos.

Ja para ONU é considerado idoso a partir de 60 — 65 anos, isso facilita as praticas
administrativas.

Existe uma grande divergéncia atualmente; hoje idealizamos idosos e o colocamos como
um padrdo a ser seguido, sem nos importar se esse padréo € acessivel, e faz os idosos reais, felizes,
0s que fogem desses padrdes sdo discriminados, como por exemplo, idosos que expressdo sua
sexualidade abertamente sdo considerados tarados, fato que deve ser mudado em nossa sociedade.

E comum alteragdes em nossos sistemas quando envelhecemos como percebemos a seguir
em cada sistema.

Principais alteracdes no envelhecimento do sistema cardiovascular:

No pericardio ndo ocorre alteragcBes importantes, no endocardio a hiperplasia, mas no
miocardio as alteracfes sdo mais graves, pois ha acumulo de gordura no atrio e no septo. As
alteracdes nas valvas podem ser fisioldgicas ou patoldgicas, na valva adrtica e mitral a calcificacdo
e a degeneracdo. O sistema de conducdo de impulsos para o coracdo bater, sinusal comeca a se
degenerar: Na aorta aumenta o coldgeno e a PA (pressdo arterial). Na coronaria comeca a se
calcificar, mas. A contracdo e a capacidade diminuem tanto em repouso como em atividade fisica.

Cai o oxigénio para a massa cardiaca, consequentemente cai os movimentos. A doenca
mais comum ¢€ a arteriosclerose que € o enrijecimento dos vasos.

Como o coracdo do idoso € competente em repouso, é necessario um cuidado em
patologias e sobrecargas para nao evoluir a faléncia.

Sistema respiratdrio: A frequéncia respiratoria diminui devido as alteragGes estruturais e
funcionais. O espaco morto aumenta, calcifica a traquéia a superficie, o volume alveolar e o
movimento mucociliar diminuem. A parede toracica sofre alteracbes devido a calcificacdo da
cartilagem, do espago morto e da intervertebral. Baixa o volume e a difusdo do oxigénio, ocorre o
excesso de calcio, a resposta ventilatoria, elasticidade pulmonar, e o risco de colabar elasticidade
pulmonar, diminuem. O catarro obstrui as vias areas e ocorrendo a infeccdo. A pressdo do gas
carbbnico e oxigénio caem drasticamente. Cria-se 0 mecanismo de defesa: a tosse para fazer a
limpeza das vias. E comum na velhice a apnéia do sono, mas isso pode variar conforme o estilo de
vida do idoso.

Sistema digestorio: Apresenta alteracOes estruturais, de motilidade e da fungéo secretoria.
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Es6fago: reducédo da sua inervacao intrinseca ocorre freqlientemente episddios de refluxo.

Estdmago: aumenta o tempo de esvaziamento gastrico, alterando o tempo de absorcdo de
medicamentos.

Pancreas: 0 seu peso reduz, acontece a dilatacdo do ducto principal, proliferacdo do
epitélio ductal e formacdo de cistos, ha fibrose e reducdo da capacidade de secrecdo de lipase e
bicarbonato.

Figado: seu peso reduz; ha deposicdo marcante de lipofuscina, co o aspecto do figado
tornando-se acastanhado. O fluxo sanguineo hepatico é reduzido.

Intestino delgado: reducédo da superficie mucosa, das vilosidades intestinais. Alteracdes na
motilidade, permitindo uma hiperproliferacdo de bactérias, uma das causa da perda de peso em
idosos. A absorcao de alguns nutrientes pode estar reduzida (vitamina D, B), j& de outros pode ser
aumentada (glicose).

Colon: aumento de incidéncias de neoplasias. O tempo do transito aumenta e fica menos
resistente.

Reto e anus: a incontinéncia fecal aumenta uma das causas sdo as alteragdes na
musculatura do esfincter exterior e reducéo da forca muscular.

Aparelho génito — urinario: O rim sofre modificacdo em seu peso, reduz. Os vasos renais
ocorrem progressiva esclerose e diminuicdo da sua elasticidade, na maioria dos idosos 0s gloméros
diminuem suas capacidades de filtracdo. Nos tabulos e intersticios diminuem seu comprimento e
volume. Cai o nivel de aporte sanguineo renal. No ureter aumenta o ferro e sulfato e diminui o
calcio. Na bexiga ha desarranjo do equilibrio dos musculos lisos e estriados, que sdo responsaveis
pelo controle e armazenamento vesical, tem maior de deposicdo de colageno. Em mulheres aumenta
o risco de infecgdes urinarias e em homens aumento prostatico.

Sistema endocrino: Hormonios hipofisérios, TSH, horménio adrenais, horménios sexuais
tanto femininos como masculinos, diminuem seus niveis de excre¢do, em quanto que os horménios
tireoidianos, prolactina, PTH, ACTH, LH e FSH, aumentam seus indices.

Climatério: E a transcri¢do, das mulheres da fase reprodutiva, para ndo. Caracterizada por
doze meses sem menstruacao ou apds cirurgia para retirada dos ovarios. Estende-se, entorno dos 35-
65 anos. Deixa a mulher mais suscetivel a doencas, como a osteoporose e doencas cardiovasculares.
Serotonina também se encontra diminuida. A uretra diminui de tamanho e o Utero atrofia. O
ressecamento da vulva pode ser responsavel por traumas durante relagdes sexuais. Nao séo todas as
mulheres que podem fazer uma terapia de reposi¢do hormonal, pelo risco de gerar cancer.

Sistema nervoso: o numero de células (neurbnio), cai drasticamente.
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Envelhecimento do sistema orteoarticular: Ocorrem a contracdo das vértebras, causando

curvatura da coluna, dores e diminuindo a estatura. Perda progressiva de massa 0ssea e muscular,
perda da capacidade de produzir tecidos novos. Aumento do nimero de casos de idosos com artrite
e artrose, menor comprimento dos passos pela menor extensdo dos joelhos, os musculos
esqueléticos, com menos fibras tem menos forca para produzir movimentos e sendo mais lerdo.
Imunidade e envelhecimento: A funcdo imune decai com a velhice, pois algumas células
sdo mais lentas algumas, mas a memoria imune é maior que de jovens. Com o passar do tempo ha
aumento do numero de células que parecem normais, mas nao respondem ao estimulo ativador. A
resposta da ativacdo dos linfocitos T e NK diminuem assim como a resposta do anticorpo a novos

antigenos, e a producdo de anticorpos de alta afinidade.

Concluséo
Podemos concluir com esse trabalho que com os avangos tecnoldgicos e com o aumento da
expectativa de vida, temos idosos mais saudaveis, com baixas patologias, mas essas ainda

prejudiciais para a salde desses idosos se ndo tratada e diagnosticada precocemente.
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