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Resumo

O envelhecimento humano acarreta mudancas fisiologicas e
funcionais. Trata-se de um estudo de revisdo integrativa de
literatura, pelos preceitos de Cooper. Utilizou-se da estratégia
PICO para construcdo da problematizacdo. Questionou-se
quais sdo as producdes cientificas sobre instrumentos de
avaliacdo acerca da Sindrome da Fragilidade (SF) na
populacédo idosa no Brasil. A busca na literatura ocorreu no
ano de 2022, na Biblioteca Nacional de Medicina (PubMed)
e Scientific Electronic Library Online (SCIELO). As
expressdes de busca foram: frail, aged frail, older adults frail
e frailty syndrome, e construidas strings de busca. A selecéo
dos estudos foi realizada no software Rayyan, sobre o
periodo de 2017 a 2022. A busca foi de 13.564 estudos, como
amostra final foram 28 estudos, divididos em 3 categorias.
Considera-se que autores brasileiros utilizam grande
diversidade de instrumentos, com varia¢des e adequacdes que
podem expressar resultados divergentes. Entende-se que a SF
é um fendbmeno complexo, o qual ainda ndo possui um
consenso sobre sua definigdo ou de instrumentos para sua
identificacdo. Logo se faz necessario esta padronizacdo, para
que seja firmado um instrumento de fécil aplicacdo pelos
profissionais da salde que possibilite a identificacdo da SF a
fim de promover uma velhice bem-sucedida. Afinal a SF é
passivel de reversao nas fases iniciais. Logo se reconhece a
importancia de acfes de prevencdo e recuperacdo
direcionadas aos individuos idosos.
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Introducgédo

Divergente de muitas conclusdes e pensamentos, o processo de
envelhecimento ndo inicia aos 60 anos (FERREIRA et al.,
2012). Considera-se Sindrome da Fragilidade (SF) o resultado
da diminuigdo da reserva fisiologica e da capacidade de manter
homeostase, caracterizando como pessoa idosa fragil aquela
que apresenta maior vulnerabilidade as situacdes de estresse
ambiental e maior risco de desfechos adversos, como aumento
da morbidade ou mortalidade. Autores brasileiros sugerem no
Consenso Brasileiro de Fragilidade em Idosos, que se deve
investigar métodos mais simples e préaticos para identificacdo
da SF (LOURENCO et al., 2018). A identificacdo precoce da
SF podera corroborar para a longevidade e promogdo da
qualidade de vida do individuo (NERI et al., 2013). Dados
referentes ao Brasil revelaram uma populacédo idosa de 11% do
total, cerca de 22 milhfes de pessoas acima de 60 anos,
devendo crescer muito mais rapido que a média mundial
(OMS, 2015). Objetivou-se neste estudo analisar as producdes
cientificas sobre os instrumentos de avaliacdo acerca da
Sindrome da Fragilidade na populagdo idosa no Brasil.

Materiais e método

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa de literatura,
considerando os preceitos de Cooper (1982). Utilizou-se a
estratégia PICO para construcdo da problematizagdo
(SANTOS et al., 2007). Como pergunta de pesquisa,
questionou-se quais sdo as discussdes sobre instrumentos de
avaliacdo acerca da Sindrome da Fragilidade (SF) na
populacdo idosa no Brasil. A busca na literatura ocorreu nos
meses de abril e maio de 2022, no banco de dados da
Biblioteca Nacional de Medicina (PubMed) e no portal de
revistas Scientific Electronic Library Online (SCIELO). As
expressdes de acordo com Medical Subject Headings (MeSH),
escolhidas para a busca foram: frail, aged frail, older adults
frail e frailty syndrome, e foram construidas strings de busca
com os operadores booleanos AND e OR. A sele¢do foi
realizada no software Rayyan (OUZZANI et al., 2016). Foram
excluidos artigos duplicados, fora do periodo definido, que ndo
obtivessem o Brasil como nacionalidade de producéo e que
apresentaram a populacdo inadequada, excluindo o total de
4.785 estudos. Apds realizou-se uma leitura flutuante para a
proxima etapa de exclusdo, totalizando 6.319 artigos
excluidos. Dos 43 artigos que atenderam os critérios de
elegibilidade foram lidos na integra, excluindo 15 artigos,
assim restando 28 selecionados para inclusdo na revisdo. O
periodo de busca justifica-se pela data que sucede a pesquisa
publicada pelo Consenso Brasileiro de Fragilidade da
Populagdo Idosa.

Resultados e discussao

Descreveu-se 0s artigos selecionados em um quadro sinoptico,
contemplando o titulo, autor(es), ano e categoria atribuida.
Realizou-se uma sumarizac¢do permitindo a defini¢do, criacdo
e organizacdo nas seguintes categorias: Categoria 1 — Escala
de Fragilidade Cardiovascular Health Study (EFCHS),
Categoria 2 — Edmonton Frail Scale (EFS) e Categoria 3 —
Clinical Frailty Scale (CFS), Tilburg Frailtylndicator (TFI) e
indice de Vulnerabilidade Clinicofuncional (IVCF-20).

A seguir apresenta-se as discussfes que contemplam a

categorizacdo dos estudos selecionados conforme a
sumarizagdo, a qual foi construida considerando o0s
instrumentos em discussdo em cada estudo, assim, unificando
os semelhantes e facilitando a analise.

Na categoria 1 foram selecionados 16 artigos. A Escala de
Fragilidade Cardiovascular Health Study (EFCHS) proposta
por Fried et al. (2001) é citada em diversos estudos nacionais
e internacionais, na maioria dos estudos esta associada a outros
instrumentos. O uso da EFCHS aparece de maneira associada
aos seguintes instrumentos: TUG, HHIE-S, SOC, MEEM,
GDS-15 e IPAQ. Os estudos ndo registram limitacGes
relevantes da EFCHS. Encontrou-se aplicagdo binariamente de
um aplicativo afirmando a eficiéncia da associagcdo a
tecnologia e também sugestOes de ampliacdo da investigacao
quanto a relevancia do déficit cognitivo a SF (SANTOS et al.,
2017).

A Edmonton Frail Scale (EFS) aborda nove dominios
distribuidos em 11 itens, sendo contemplada na categoria 2,
onde foram selecionados 9 artigos. Os estudos utilizaram a
EFS associada a instrumentos como: GDS-15, MEEM, MIF,
PHQ-4, Escala de Katz, Whoqol-bref e 0 Whoqol-old, Escala
de Lawton e Brody. N&o foram descritas limitagdes quanto aos
instrumentos e unicamente nesta categoria encontrou-se
discuss@es sobre a relacdo da SF com os Centros de Referéncia
de Assisténcia Social (CRAS) e qualidade de vida (QV)
(FHON et al., 2018).

Com um namero menor de artigos selecionados, apesar de
contemplar mais instrumentos, na categoria 3, foram
selecionados 4 artigos. Salientasse que um destes também foi
incluso na categoria 2 por discutir sobre ambos os
instrumentos. Nesta categoria se discutiu a aplicacdo dos trés
instrumentos que apresentaram menor frequéncia nos estudos.
A Clinical Frailty Scale (CFS) considera a capacidade
funcional para identificar e estratificar a fragilidade clinica no
individuo idoso. O Indice de Vulnerabilidade Clinico
Funcional (IVCF-20) é uma ferramenta recentemente
elaborada e tem sido proposta para avalia¢cdo multidimensional
e identificacdo de pessoas idosas com maior risco de
vulnerabilidade e fragilidade. Por fim o Tilburg Frailty
Indicator (TFI) foi criado com a finalidade de mensurar o nivel
de fragilidade de pessoas idosas. Como consenso nesta
categoria se definiu a incipiéncia de ambos os instrumentos
como limitacdo (FLUETTI et el., 2018; MAIA et al, 2020).

Conclusao

Conclui-se que pesquisadores brasileiros utilizam uma
diversidade de instrumentos para analise da SF, com varia¢Ges
e adequacBes que podem expressar resultados divergentes.
Sobre a EFCHS entende-se que por ser o instrumento de maior
adesdo nacional, mesmo com adequagdes e variagfes na sua
aplicacdo, ndo ha registro de limitagdes. A EFS demonstrou
avaliagOes positivas, um nimero de utilizacbes expressivas a
nivel nacional e ndo foram citadas limitagdes. Na categoria 3,
0s instrumentos citados obtiveram poucas aplicagbes e
publicacbes, ndo afirmam confianca, fidedignidade e
validagdo nacional. Considera-se que a SF é um fendmeno
complexo e ndo possui consenso sobre a definicdo da SF ou
dos instrumentos para sua identificacdo. Se faz necessario esta

RBCEH - Anais CIEEH2022 e V Seminario REPRINTE | v. ?? n. ?? | 2022 | 2



padronizacédo, para que seja firmado um instrumento de facil
aplicacdo pelos profissionais da salde que possibilite a
identificacdo da SF a fim de promover uma velhice bem-
sucedida. Logo se reconhece a importdncia de acles de
prevencdo e recuperagdo direcionadas aos individuos idosos.

Agradecimentos

Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior - Brasil (CAPES).

Referéncias

COOPER, H. M. Scientific guidelines for conducting
integrative research reviews. Review of Educational
Research, Pennsylvania, v. 52, n. 2, p. 291-302, 1982.
http://dx.doi.org/10.3102/00346543052002291

FERREIRA, O. G. L. et al. Envelhecimento ativo e sua relacéo
com a independéncia funcional. Texto e Contexto
Enfermagem, Florianépolis, v. 21, n. 3, p. 513-518, 2012.
https://doi.org/10.1590/S0104-07072012000300004.

FHON, J. R. S. et al. Fatores associados a fragilidade em
idosos: estudo longitudinal. Revista de Saude Publica,
Ribeirdo Preto, v. 52, n. 74, p. 1-8, 2018.
https://doi.org/10.11606/S1518-8787.2018052000497

FLUETTI, M. T. et al. The frailty syndrome in
institutionalized elderly persons. Revista Brasileira de
Geriatria e Gerontologia, Rio de Janeiro, v. 21, n. 1, p. 60—
69, Feb. 2018. https://doi.org/10.1590/1981-
22562018021.170098.

FRIED, L. P. et al. Frailty in older adults: Evidence for a
phenotype. Journal of Gerontology: Medical Sciences,
Oxford, v. 56, n. 3, p. 146-157, 2001
https://doi.org/10.1093/gerona/56.3.m146.

LOURENCGCO, R. A. et al. Consenso brasileiro de fragilidade
em idosos: conceitos, epidemiologia e instrumentos de
avaliacdo. Geriatrics, Gerontology and Aging, Rio de
Janeiro, V. 12, n 2, p. 121-135, 2018.
https://doi.org/10.5327/22447-211520181800023

MAIA, L. C. et al. Frailty among the elderly assisted by
primary health care teams. Ciéncia e Salde Coletiva, Rio de
Janeiro, v. 25, n. 12, p. 5041-5050, 2020.
https://doi.org/10.1590/1413-812320202512.04962019.

OUZZANI, M. et al. Rayyan — a web and mobile app for
systematic  reviews.  Systematic  Reviews,  2016.
https://doi.org/10.1186/513643-016-0384-4.

NERI, A. L. et al. Metodologia e perfil sociodemografico,
cognitivo e de fragilidade de idosos comunitarios de sete
cidades brasileiras: Estudo FIBRA. Caderno de Saude
Plblica, Rio de Janeiro, v. 29, n. 4, p. 778-792, 2013.
https://doi.org/10.1590/S0102-311X2013000400015

ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE. Relatdrio
mundial do envelhecimento e satide. Genebra: [s. n.], 15 Jan.
2015.

SANTOS, C. M. da C. et al. A estratégia PICO para a
construgdo da pergunta de pesquisa e busca de evidéncias.
Revista Latino Americana de Enfermagem, Séo Paulo, v.
15, n. 3, p. 1-4, 2007. https://doi.org/10.1590/S0104-
11692007000300023

SANTOS, T. S. et al. Desenvolvimento de aplicativo para
dispositivos moveis voltado para identificacdo do fenétipo de
fragilidade em idosos. Revista Brasileira de Geriatria e
Gerontologia, Rio de Janeiro. v. 20, n. 1, p. 70-76, 2017.
https://doi.org/10.1590/1516-3180.2020.0546.R1.14122020.

RBCEH | v. ?? | junho 2022 | 3



