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Resumo:

O aumento populacional de pessoas sessenta angsaisu esta em constante
crescimento, em consequéncia, tem-se a mudancasidibbdia e perca da homeostase,
afetando o sistema imunolégico e comprometendo Eacidade de protecdo, assim,
demonstrou-se a vulnerabilidade dessa popul&@etivo: analisar a fragilizagéo funcional
dos idosos no pés-covid, realizando um comparativano de 2023 e 202¥létodo: estudo
comparativo da vulnerabilidade clinico funcionalpissoas idosas que tiveram COVID-19
em dois periodos distintos, realizado no projetoedtensdo Assisténcia Domiciliar de
Enfermagem as Familias de Idosos Dependentes diadiis (ADEFI),com 11 pessoas
idosas residentes na area de abrangéncia da UB@&elMar situada no municipio de
Maringa-PR. Resultados: os dados obtidos evidenciam a influéncia do co®idsia
funcionalidades das pessoas idosas, confirmande &qusagt al (2021) relata em relagéo a
vulnerabilidade da populacdo que possuia mais den66, devido ao avanco da idade e a
deterioracdo do organismBonsideracdes finaiso acompanhamento continuo em conjunto
com intervencdes individuais e proprias, possiiiituma nova perspectiva para a pessoa
idosa em situacdo de pos-covid 19. Uma vez quealtrando as fragilidades necessarias,

oportuniza-se uma maior qualidade de vida e deggeacde envelhecimento.
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Fragilizagcéo

1. Introducéo

Nas ultimas décadas, de acordo com Macena; Hermdbaosta (2018) verificou-se
um aumento da populagdo com sessenta anos ou Jregsescrescimento, se deve por um
processo natural do organismo, que muda sua figldevido a perda da homeostase e
consequentemente afeta o sistema imunoldgico., Este vez envelhecido, compromete a
capacidade de proteger o organismo contra 0os agerégenos e enddégenos e desencadeia
na pessoa idosa, condi¢des patoldgicas. Estegegasegundo Costa e Lourengo (2017) em
conjunto com outros aspectos que acometem a seadigam uma sindrome clinica que se
caracteriza como uma maior vulnerabilidade a estres, denominada fragilidade.

Deste modo, Moraes e Lopes (2023) afirmam quenoadragilidade possui diversas
definicbes, a depender de cada contexto, apes, dmlos acabam enfatizando a presenca
de condicbes de saude que influenciam na detefiora@ processo do envelhecimento
saudavel. Além disso Moraeg, al (2016) reforca que o envelhecimento e a fragifivac
estdo diretamente ligados, o termo fragilidade aigdutilizado para representar o nivel de
vulnerabilidade da pessoa idosa a desfechos adyersterindo-se a quedas, declinio

funcional, internac6es em hospitais, instituciareajbes e 6bito.

Segundo Sousat al (2021), no inicio da pandemia do covid-19 a pogAdacom
mais de 60 anos foi apontada como um dos gruposmaior vulnerabilidade, pois, em
decorréncia do avanco da idade e debilitagdo dangsgno, maior eram as chances de
sequelas da infeccao pelo coronavirus e maiorco de desenvolver a sindrome pés-covid.

Em decorréncia dos fatores citados e na tentatvawdliar o nivel de fragilizacdo
funcional das pessoas idosas no contexto do pdd-cey baseado nas teorias do
envelhecimento, da correlagédo com a fragilizacas mdator COVID-19, que teve grande
impacto na saude a nivel mundial, o projeto dens&® denominado Assisténcia Domiciliar
de Enfermagem as Familias de ldosos Dependent&uidados (ADEFI), vinculado ao



Departamento de Enfermagem (DEN) da Universidadedbdal de Maringd, realizou
avaliacOes periodicas a 11 pessoas idosas nalpede2023-2024, por meio da Avaliacédo
Multidimensional da Pessoa Idosa, utilizando ddadie Vulnerabilidade Clinico-Funcional
(IVCF-20) que, de acordo com Moraesal (2016), € um instrumento de facil uso e rapida
aplicacdo, consequentemente, torna-se bom pardifickgaio inicial da pessoa idosa de
risco. Além disso, Moraes e Lopes (2023), relatam go ano de 2019 o instrumento chegou
a ser reconhecido como um dos quatro melhores malondevido a rapida identificacédo de
fragilidade.

Dessa forma, o presente trabalho teve por objeinatisar o processo de fragilizacao
funcional de pessoas idosas que tiveram COVID-b8nganhadas pelo projeto de extensao
Assisténcia Domiciliar de Enfermagem as Familiasldissos Dependentes de Cuidados
(ADEFI).

2. Metodologia

Tratou-se de um estudo comparativo e descritiveseddo na avaliacdo da
vulnerabilidade e fragilidade de pessoas idosasmmo da aplicagdo do instrumento IVCF-
20 em dois periodos distintos, realizados no oaje extensdo Assisténcia Domiciliar de
Enfermagem as Familias de Idosos Dependentes diadiis (ADEFI),com 11 pessoas
idosas residentes na area de abrangéncia da URRIMar, situada no norte do Parana, no
municipio de Maringa-PR. Os dados foram coletagospeiramente no ano de 2023 e,

segundamente, em 2024.

Fizeram parte do estudo 8 das 39 pessoas idosdwepan COVID-19 até junho de
2023 pertencentes a area de abrangéncia da UBfIMar O critério de inclusao foi: ter
sido avaliado em 2023 e concordar com nova avaliagd 2024. Os critérios de exclusao
foram: ndo ser localizado em domicilio na segunddiagdo. Dessa forma, das 39 pessoas,
11 apresentaram aspectos de vulnerabilidade penmgtio da primeira avaliagdo, porém 8
efetivamente foram reavaliados em 2024, pelo @itde excluséo, e fizeram parte desse

estudo.



Nos dois periodos foram utilizados dados do IVCFi@étrumento o qual pode ser
utilizado por qualquer profissional de saude, leiaem torno de 5 a 10 minutos, de acordo
com o aplicador e o nivel de fragilizagdo da pesdosa (Moraes e Lopes, 2023). Possui 20
perguntas nas quais sédo analisadas diversas &aagide da pessoa idosa, como atividades
de vida diaria (instrumental e bdésica), cognicdomdr, mobilidade, comunicacédo e
comorbidade mdltipla. Ao final, somam-se os valoeese obténuma pontuacdo que indica:

0 a 6 pontos — baixo risco de vulnerabilidade ctiffuncional; 7 a 14 pontos — moderado

risco e> 15 pontos — alto risco.
3. Resultados e Discussao

No ano de 2023, foram realizadas 11 avaliagbesngaw de visitas domiciliares, nas
quais o IVCF-20 foi utilizado para o nivel funcibraidentificacdo de possivel fragilidade
nas pessoas idosas. Destes, eram 10 mulheres melmha@om idade variando de 60 a 85
anos. Obteve-se 0 seguinte resultado apos avaldmsiparticipantes: 5 foram classificados

como robustos, 4 com risco de fragilizacéo e 2 ctrageis.

Nessa revisita, foi observado que os idosos robusé mantiveram robustos, 0s
frageis se mantiveram fragilizados e, os com rig® fragilizacdo se mostraram
“alternantes”, do total de 4 pacientes, dois santiveram em risco de fragilizacdo, 1 apos

reavaliacao foi classificado como robusto e 1 mdigr como fragil.

Os dados obtidos evidenciam a influéncia do co®@idd funcionalidade das pessoas
idosas, confirmando o que Soush,al (2021) relata em relacdo a vulnerabilidade da
populacdo que possuia mais de 60 anos, devido amw@wa idade e a deterioracdo do
organismo. Em virtude do resultado obtido, dessmca-necessidade de um acompanhamento
sistematico, principalmente dos que demonstrargomahivel de declinio de funcionalidade,

como resposta a vulnerabilidade programatica.
4. Consideracdes

Este estudo demonstra que, baseado nos reflexodsdeovid 19 em conjunto com o

processo natural de envelhecimento e vulnerab#idiedpessoa idosa, € de suma importancia



gue estes pacientes sejam frequentemente acompanipads, de acordo com os resultados
obtidos da pesquisa realizada, a probabilidadeedaga idosa se manter fragil, no processo
de fragilizacdo ou ja classificado como fragil, @nsideravel, dando abertura para um
declinio cada vez maior e que pode ocasionar ergsidem possivel regresso.

Evidencia-se também, a importancia das intervendéesnfermagem, uma vez que
essas sdo consideradas como meétodos para evitdiminuir a progressdo do declinio.
Através de atividades elaboradas de forma indiVizldea e especifica para a necessidade de
cada paciente, é trabalhado, de forma pontual oEipais aspectos de vida em que é
avaliado e observado maior deficiéncia, seja nagdaties de vida diaria, na cognicao,
humor, mobilidade e etc.

O acompanhamento continuo em conjunto com intedesnndividuais e proprias,
possibilitam uma nova perspectiva para a pessaa iedm situacdo de pos-covid 19. Uma vez
gue, trabalhando as fragilidades necessarias,wppatse uma maior qualidade de vida e de
processo de envelhecimento, prevenindo dessa raaaeienilidade.
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