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Durante os dias 27 a 29 de agosto de 2027 ocorreu na Associacao Médica de Minas Gerais, em Belo
Horizonte /MG, o XIII Congresso de Geriatria e Gerontologia de Minas Gerais, Germinas 2026, o
maior congresso ja organizado na historia da seccional Minas Gerais da Sociedade Brasileira de
Geriatria e Gerontologia (SBGG-MG). Foram 1031 inscritos, sendo 521 médicos, 409 profissionais
de outras areas do conhecimento da satide, além da arquitetura, direito e engenharia, e 101 acadé-
micos. Estes nimeros demonstram além do crescimento do congresso, uma ampla participagao da
Gerontologia e o maior interesse de discentes para eventos da SBGG-MG.

O lema do Germinas foi Inovacao, Cuidados e Longevidade: desafios e perspectivas. Esse tema foi
escolhido devido ao momento atual do nosso pais, que envelheceu antes de se tornar rico. Paises de
alta renda tiveram processos de transicao demografica mais lentos, foram muitas décadas para se
prepararem para ter uma grande proporc¢ao da populacao idosa. No Brasil, o processo de transicao
é acelerado, portanto serdo poucas décadas de preparagao da sociedade, contexto que nos exigira
inovar para que a longevidade represente um longo periodo de envelhecimento nao fragil e inovar
para que os idosos frageis tenham direito ao acesso aos cuidados.

Visando desenvolver todas as tematicas ligados ao lema do Germinas 2026, foi preparada uma gra-
de cientifica subdividida em quatro salas consecutivas com mais de 200 palestrantes. Destaca-se a
marcante presenca de terapeutas ocupacionais, psicologos e enfermeiros na grade, uma marca do
congresso. Tivemos a participacao de dois palestrantes internacionais, um engenheiro da area de
robotica vinda da Inglaterra e uma enfermeira vinda do Chile que pesquisa os cuidados de pessoas
idosas com sintomas neuropsiquiatricos associados a deméncia. Destaca-se a presenca de pales-
trantes das seccionais da SBGG do Ceara, Espirito Santo, Para, Pernambuco, Rio Grande do Sul,
Rio de Janeiro e Sao Paulo. A parceria entre as seccionais citadas da SBGG com a SBGG-MG foi es-
sencial para o sucesso do Germinas 2026.

Para avaliacao dos trabalhos cientificos foi constituida uma comissao de trabalhos composta por
membros da Geriatria e Gerontologia da SBGG-MG. A avaliagao ocorreu com cegamento para os
dados de autoria por dois examinadores. Recebemos 271 submissoes, sendo 22 rejeitados e 10 se-
lecionados para apresentacgao oral (cinco na categoria Geriatria e cinco na categoria Gerontologia)
e os demais aprovados para poster eletronico. Destaca-se que 163 submissoes foram da area da



Gerontologia. As apresentagoes orais foram avaliadas por quatro examinadores, sendo dois mé-
dicos geriatras (um de Minas Gerais e outro de Goias) e dois especialistas em gerontologia (um de
Minas Gerais e outro do estado da Bahia) para a sele¢ao dos premiados em primeiro, segundo e ter-
ceiro lugar na categoria Geriatria e Gerontologia.

Entre os premiados em primeiro lugar em gerontologia e geriatria, ressalta-se as pesquisas de-
senvolvidas pelo ELSI-Brasil e o LatAm-FINGERS, respectivamente, apontando para expansao de
estudos multicéntricos no Brasil e na América Latina com tematicas relacionadas a populacao idosa.
Destaca-se a atuagao da Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG) na pesquisa com a populacao
idosa conquistando a maioria dos prémios de melhor trabalho do Germinas 2026.

O Germinas 2026 deixa como legados o fortalecimento da Gerontologia em Minas Gerais, a uniao
entre a Geriatria e a Gerontologia de Minas Gerais em prol do proposito da pessoa idosa, maior re-
presentatividade da SBGG-MG na defesa da pessoa idosa e um modelo de uniao entre as seccionais
da SBGG a ser replicado e amplificado nas préximas edigoes.
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“A Revista Interdisciplinar Ciéncias Médicas (RICM) informa que a avaliagao e a aprovagao dos resu-
mos sao de responsabilidade da Comissao Organizadora e do Comité Cientifico do evento, cabendo
a essas instancias verificar o atendimento aos critérios ético-legais, de rigor cientifico e de forma-

tacao estabelecidos. A publicacao dos resumos na RICM esta condicionada a aprovagao prévia pelas
instancias responsaveis pelo evento e ao cumprimento das normas editoriais da revista. A RICM re-
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APRESENTAGAO ORAL - GERIATRIA

Analise longitudinal de desfechos clinicos,
cognitivos e funcionais em pessoas idosas
com sindromes respiratorias pos-agudas
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RESUMO

Introducao: As manifestacoes pos-agudas de infecgoes respiratorias (SRPA) estao associadas a des-
fechos negativos para a satde global da populacao idosa. O monitoramento dessa condicao ¢ funda-
mental para o planejamento dos cuidados. Objetivos: Avaliar prospectivamente se houve alteragcoes
clinicas, na cognicao e na funcionalidade de pessoas idosas com sintomas persistentes por mais de
3 meses ap6s uma infeccao respiratoria aguda (IRA). Método: Estudo de Coorte prospectivo que
avaliou pessoas idosas (=60 anos) aos 6 meses (T1) meses e 12 meses (T2) apos o diagnostico de IRA,
confirmado laboratorialmente, no periodo de 2021 a 2026. O estudo foi aprovado pelo comité de
ética local. Foram comparadas variaveis clinicas, cognitivas e funcionais usando as seguintes ferra-
mentas validadas: Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20), que identificou presenca
de fragilidade com corte > 15 pontos; Mattis Dementia Rating Scale (MDRS) com percentis ajusta-
dos para idade e escolaridade, Fatigue Severity Scale (FSS) para avaliacao de fadiga com corte > 28
pontos, Escala de Depressao Geriatrica-15 (GDS) para rastreio de sintomatologia depressiva com
corte > 6 pontos, Alzheimer's Disease Cooperative Study - Activities of Daily Living (ADCS-AVD) para
identificar presenca de declinio funcional com nota de corte < 71 pontos. Empregou-se estatistica
descritiva e o Teste de Wilcoxon, considerando nivel de significancia p Resultados: A amostra foi
composta por 64 participantes com média de idade de 73,9+9,8 anos, 57% do sexo feminino, com
8,1+4,8 anos de escolaridade. 61% dos participantes foram hospitalizados (16,2% passaram por UTI),
com média de 9,3+3,3 dias de internacao. 76% da amostra teve diagnostico de COVID-19 e 24% de
outras IRA (Influenza, Pneumonia ou Virus Sincicial Respiratorio). 30,7% dos participantes tomaram
quatro doses de vacina para COVID-19 no periodo do diagnostico. A média de medicamentos em uso
foi de 6,4+3,3. Na amostra nao houve variacoes significativas nos escores do IVCF-20 (T1:13,2+7,8 e
T2:10,9+6,9; p=0,253), FSS (T1:28,4+17,2 e T2:26,1+18,9; p=0,501). GDS (T1:3,8+3,2 e T2: 3,4+2,7; p=0,705),
MDRS (T1:120,4+14,6 e T2:120,2+17,9; p=0,178) e ADCS-AVD (T1:64,7+10,6 e T2:65,4+12,8; p=0,244).
Conclusao: Os resultados desse estudo endossaram a presenca de SRPA em pessoas idosas entre 6
a 12 meses apos a infecgao inicial. Sintomas clinicos, cognitivos e funcionais foram persistentes ao
longo desse periodo.

Palavras-chave: Infec¢oes Respiratorias; Declinio Cognitivo; Estado Funcional.
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APRESENTAGAO ORAL - GERIATRIA

Fatores reprodutivos e comprometimento
cognitivo em mulheres idosas: achados
exploratorios sobre o papel protetor da
amamentacao e o risco associado ao alelo apoe ¢4
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RESUMO

Introducao: A exposicao estrogénica endégena acumulada ao longo da vida tem sido associada ao
risco de comprometimento cognitivo em mulheres. A amamentacao, em particular, induz adapta-
¢oes com potencial efeito neuroprotetor a longo prazo. APOE €4 € um dos principais fatores gené-
ticos relacionados ao risco de deméncia e pode interagir com fatores reprodutivos modificaveis.
Objetivos: Avaliar fatores reprodutivos ligados a exposigao estrogénica fisiologica e fatores genéticos
nao modificaveis, analisando sua associagdo com comprometimento cognitivo em mulheres idosas.
Métodos: Estudo observacional transversal com 45 mulheres idosas, acompanhadas e avaliadas em
ambulatorio especializado de cognicao e envelhecimento. Os desfechos categorizados foram cogni-
¢ao normal (CN) e comprometimento cognitivo (CC), que incluiu comprometimento cognitivo leve
(CCL) e deméncia pela doenga de Alzheimer (DDA). As variaveis reprodutivas: tempo de amamenta-
¢ao, idade na menopausa e namero de gestacoes, foram comparadas entre os grupos pelo teste de
Mann-Whitney. O alelo APOE ¢4 foi avaliado pelo teste exato de Fisher como caracteristica da amos-
tra. O numero de testes foi restrito para evitar multiplicidade analitica dado o tamanho da amostra.
Resultados: A amostra foi composta por 29 mulheres com CN (64,4%) e 16 com CC (35,6%), com
mediana de idade de 78 anos [IQR: 71-82] e mediana de 5 anos [IQR: 4-11] de escolaridade. O alelo
APOE &4 foi significativamente mais frequente no grupo CC (42,9% vs. 10,3%; Fisher p=0,04). Entre
as variaveis reprodutivas, o tempo de amamentacao apresentou a associagao mais consistente com
o desfecho, com mediana de 26 meses [IQR: 8 - 48] no grupo CN ante 10 meses [IQR: 2-24] no grupo
CC (Mann-Whitney p=0,084), configurando tendéncia protetora biologicamente plausivel. Numero
de gestagoes (CN: 4 [2-5] e CC: 3 [1-4]; p=0,143) e idade na menopausa (CN: 49 [44-52] e CC: 48 [45-
50] anos; p=0,711) nao demonstraram associacgao significativa com o status cognitivo. Conclusao:
Entre os fatores reprodutivos avaliados, a amamentacao apresentou tendéncia protetora consis-
tente em relacao ao comprometimento cognitivo, com diferenca clinicamente expressiva entre os
grupos, sugerindo potencial efeito neuroprotetor da lactacao. Gestacoes e idade na menopausa nao
demonstraram associacoes relevantes para este tamanho de amostra. Mais estudos com maior poder
amostral s3o necessarios para confirmar tais resultados.

Palavras-chave: Deméncia; Menopausa; Satde da Mulher.
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Adaptacao transcultural e avaliacao das
propriedades de medida da versao brasileira
do short emergency geriatric assessment
modificado para rastreio da fragilidade

em idosos
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LETICIA MARTINS RIBEIRO PIAU DE PINHO'; PEDRO DE CASTRO LOPES'.
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RESUMO

Introducao: A identificacao precoce da fragilidade € essencial para subsidiar intervengoes capa-
zes de reduzir incapacidade, hospitalizacoes, institucionaliza¢ao e mortalidade em idosos. Embora
diversos instrumentos estejam disponiveis, eles diferem quanto aos dominios avaliados, tempo de
aplicacao e contexto de utilizacao. Entre as ferramentas multidimensionais, o Short Emergency
Geriatric Assessment Modificado (SEGAm) integra aspectos clinicos, funcionais, cognitivos e sociais
em uma avaliagao breve, favorecendo sua utilizacao em diferentes cenarios assistenciais. Entretanto,
o instrumento ainda nao possuia versao adaptada para o portugués brasileiro. Objetivo: Realizar a
adaptacao transcultural da versao brasileira do SEGAm e avaliar preliminarmente suas propriedades
de medida. Método: Estudo metodolégico de adaptacao transcultural e avaliacao de propriedades
psicométricas, conduzido conforme as recomendacgoes de Beaton e do COSMIN. Participaram 46
idosos acompanhados em ambulatoério (72,4+8,1 anos; 73,9% mulheres). Foram avaliadas a confia-
bilidade interexaminador e teste-reteste (ICC), a validade convergente (correlacao de Spearman),
a concordancia entre classificacdes (Kappa) e a capacidade discriminativa (curva ROC), utilizando
como comparadores o Fenotipo de Fragilidade de Fried, a FRAIL Scale e a Clinical Frailty Scale.
Resultados: A versao brasileira do SEGAm apresentou excelente confiabilidade interexaminador
(ICC=0,949) e teste-reteste (ICC=0,905). Demonstrou validade convergente com o Fenotipo de
Fragilidade de Fried (p=0,741), a FRAIL Scale (p=0,689) e a Clinical Frailty Scale (p=0,655). A concor-
dancia entre as classifica¢des foi substancial com o Fenotipo de Fried (x=0,612) e moderada com a
FRAIL Scale (k=0,547) e a Clinical Frailty Scale (x=0,501). Além disso, apresentou boa capacidade dis-
criminativa para identificagao da fragilidade (AUC=0,853). Conclusao: A versao brasileira do SEGAm
apresentou propriedades de medida preliminares satisfatorias, demonstrando potencial como ins-
trumento breve, confiavel e multidimensional para o rastreio da fragilidade. Sua disponibilizagao em
portugués brasileiro amplia as possibilidades de incorporacao de uma avaliagao multidimensional da
fragilidade na pratica clinica e em diferentes cenarios de atencao a satde da pessoa idosa.

Palavras-chave: Fragilidade; Estudos de Validacao; Tradugao Transcultural.
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APRESENTAGAO ORAL - GERIATRIA

Carga anticolinérgica de medicamentos esta
associada ao comprometimento cognitivo
em adultos idosos com risco de deméncia na
américa latina: o estudo Latam-fingers

VINICIUS RIBEIRO JEUNON'; LETICIA MARIA FERREIRA DE SOUZA'; CLARISSE VASCONCELOS
FRIEDLAENDER'; JOAO VICTOR DE FARIA ROCHAZ?; MAIRA TONIDANDEL BARBOSA'; PAULO CARAMELLI'
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2UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO (UFRJ), RIO DE JANEIRO - RJ - BRASIL.

RESUMO

Introducao: Comorbidades e polifarmacia sao altamente prevalentes em adultos idosos. Muitos me-
dicamentos possuem propriedades anticolinérgicas, cujo efeito cumulativo — conhecido como carga
anticolinérgica (CA) — pode prejudicar a satde cognitiva, especialmente nesta populacao. A maior
parte das evidéncias provém de estudos de centro tnico em paises de alta renda, sem pesquisas
multicéntricas prévias na América Latina. Objetivo: Investigar se a CA esta associada de forma in-
dependente ao comprometimento cognitivo questionavel e a medidas cognitivas e funcionais em
adultos idosos participantes do estudo LatAm-FINGERS. O LatAm-FINGERS é um ensaio clinico
randomizado que investigou os efeitos de uma intervengao nao farmacologica multi-dominios sobre
o declinio cognitivo em adultos idosos em 12 paises da América Latina. Métodos: O estudo incluiu
1.243 participantes com idades entre 60 e 77 anos, provenientes de 12 paises latino-americanos, sem
demeéncia (CDR = 0-0,5) e com dados clinicos, funcionais, de historia farmacologica e testes neu-
ropsicologicos basais completos. As medidas incluiram a escala *Anticholinergic Cognitive Burden*
(ACB), a *Clinical Dementia Rating* (CDR), o Mini-Exame do Estado Mental (MEEM), as Atividades
Instrumentais de Vida Diaria (AIVD) e o *Cognitive Function Instrument* (CFI). Resultados: A média
de escolaridade da populagao estudada foi de 13,28 anos. A pontuagao na escala ACB associou-se
negativamente ao MEEM e positivamente ao CDR-SB e ao CFI (p = 0,030; 0,007 e 0,001, respectiva-
mente). Nao foi encontrada associagcao com as AIVD (p = 0,403). Cada ponto na escala ACB aumentou
em 28% a chance de obter pontuacgao 0,5 na CDR Global (OR = 1,28; IC 95% = 1,05-1,56; p = 0,015).
Discussao: Nossos achados corroboram a ideia de que a CA desempenha um papel significativo no
desempenho em testes neuropsicologicos, bem como no declinio cognitivo subjetivo, € aumenta
a probabilidade de pontuacao na CDR, mesmo apds controle para principais fatores de confusao.
Conclusao: A CA pode ser um preditor relevante de comprometimento cognitivo e provavelmente
medeia os efeitos negativos da polifarmacia. O LatAm-FINGERS destaca a necessidade de atencao a
carga anticolinérgica em adultos e idosos, visando intervengoes preventivas e personalizadas para
reduzir o risco de declinio cognitivo na América Latina.

Palavras-chave: Anticolinérgico; Prejuizo Cognitivo; Envelhecimento.
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APRESENTAGAO ORAL - GERIATRIA

Desempenho do G8 e do IVCF-20 na
identificacao de fragilidade em idosos
oncologicos: comparacao com a Clinical
Frailty Scale e a classificacao clinico-funcional

CRISTIANE VALERIA MOREIRA SILVA'; CAMILA OLIVEIRA ALCANTARA'; GABRIEL LOPES LISBOA';
MARIA LUISA MOREIRA DE MOURA LIMA'; DANIEL BARROS SANTOS CORREIA'.

"HOSPITAL DAS CLINICAS DA UFMG, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO

Introducao: A identificacao precoce da fragilidade em idosos oncologicos € crucial para a adequa-
¢ao do plano terapéutico. Contudo, a Avaliagao Geriatrica Ampla (AGA) consome tempo, tornan-
do ferramentas de rastreio como o G8 e o Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20)
alternativas importantes, cuja acuracia em relagao a escalas de referéncia necessita de validagao
continua na pratica clinica. Objetivos: Avaliar e comparar o desempenho dos instrumentos de ras-
treio G8 e IVCF-20 na identificacao de fragilidade em pacientes idosos com cancer, utilizando a
Clinical Frailty Scale (CFS) e a Classificagao Clinico-Funcional (ECF) como padroes de referéncia.
Método: Estudo transversal retrospectivo incluindo 233 idosos em acompanhamento oncogeriatrico.
Foram definidos pontos de corte para vulnerabilidade /fragilidade nos instrumentos de rastreio (G8 <
14; IVCF-20 = 7) e nas escalas de referéncia (CFS = 4; ECF = 4). Foram calculados a sensibilidade, espe-
cificidade, valor preditivo positivo (VPP), valor preditivo negativo (VPN) e acuracia global para ambos
os instrumentos. Resultados: A amostra (N=233) apresentou média de idade de 77,5 anos e 61,8%
eram do sexo feminino. Na comparacao com a CFS, o IVCF-20 demonstrou sensibilidade de 95,2%,
especificidade de 35,8%, VPP de 62,8% e VPN de 86,7% (Acuracia: 67,4%). O G8 obteve sensibilidade
de 87,9%, especificidade de 33,9% e VPN de 71,2% (Acuracia: 62,7%). Tendo a ECF como referéncia,
o IVCF-20 confirmou superioridade com sensibilidade de 90,3%, especificidade de 56,3% e VPN de
60,0% (Acuracia global de 83,3%), enquanto o G8 obteve sensibilidade de 86,5%, especificidade de
56,3% e VPN de 51,9% (Acuracia global de 80,3%). Conclusdao: Ambos os instrumentos cumpriram o
papel de evitar o subdiagnostico da fragilidade. Contudo, o IVCF-20 apresentou desempenho quan-
titativamente superior ao G8, refletido em maior acuracia e maiores valores preditivos negativos.
Sendo um instrumento desenvolvido no Brasil, de rapida aplicacao e ja fortemente preconizado pelo
Ministeério da Satde para o mapeamento da populacao idosa, os resultados consolidam sua utilidade
também no cenario oncoldégico. O IVCF-20 mostra-se altamente sensivel e factivel para a triagem
oncogeriatrica, alinhando a pratica especializada com as diretrizes nacionais de satde publica.

Palavras-chave: Oncogeriatria; Fragilidade; Avaliacao Geriatrica.
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RESUMO

Introdugao: A qualidade da dieta é um fator modificavel relacionado ao envelhecimento saudavel.
Entretanto, sua associacao com o estado nutricional e a sarcopenia em pessoas idosas com fragili-
dade ainda permanece inconclusiva. Objetivo: Investigar a associagao entre a qualidade da dieta e
caracteristicas sociodemograficas, clinicas, nutricionais, relacionadas a sarcopenia e ao cuidado em
pessoas idosas com fragilidade atendidas em ambulatério geriatrico. Métodos: Estudo observacional,
transversal, realizado com 153 diades de pessoas idosas e seus cuidadores. A fragilidade foi rastreada
pelo Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional. Foram coletadas caracteristicas sociodemograficas
e clinicas das pessoas idosas, bem como caracteristicas sociodemograficas e relacionadas ao cui-
dado dos cuidadores. A qualidade da dieta foi avaliada pelo Indice de Qualidade da Dieta Revisado,
obtido por questionario de frequéncia alimentar validado. O estado nutricional foi avaliado por in-
dicadores antropométricos, pela Mini Avaliagao Nutricional e pelos critérios da Global Leadership
Initiative on Malnutrition (GLIM). A sarcopenia foi determinada segundo os critérios do European
Working Group on Sarcopenia in Older People (EWGSOP2). Foram realizadas analises bivariadas e
modelos de regressio, adotando-se nivel de significincia de 5%. Resultados: A pontuacio do Indice
de Qualidade da Dieta Revisado variou de 56,1 a 74,9 pontos. Apos ajuste para potenciais fatores de
confusao, o uso de suplementos alimentares associou-se a maior chance de pertencimento ao se-
gundo tercil de qualidade da dieta (OR = 3,25; IC95%: 1,10-9,64; p = 0,034). O aumento da idade asso-
ciou-se a menor chance de pertencimento ao segundo tercil (OR = 0,94; IC95%: 0,88-1,00; p = 0,037),
enquanto a polipatologia associou-se a menor chance de pertencimento ao tercil mais elevado
(OR = 0,28; 1C95%: 0,10-0,77; p = 0,014). Entre as caracteristicas dos cuidadores, apenas o vinculo
com a pessoa idosa permaneceu associado ao desfecho, sendo menor a probabilidade de melhor
qualidade da dieta entre pessoas idosas cuidadas por filhos em comparacgao as cuidadas por conju-
ges (OR = 0,18; IC95%: 0,06-0,51; p = 0,001). Nao foram observadas associa¢des consistentes entre
a qualidade da dieta, estado nutricional e os indicadores de sarcopenia. Conclusao: A qualidade da
dieta esteve mais relacionada as caracteristicas clinicas e ao contexto do cuidado do que ao estado
nutricional e a sarcopenia em pessoas idosas com fragilidade.
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RESUMO

Introducao: A preocupacao com quedas € um importante problema de satde publica em sociedades
com populacoes envelhecidas, particularmente em paises de baixa e média renda. Até onde sabemos,
nenhum estudo anterior forneceu uma estimativa nacionalmente representativa da preocupacao
com quedas no Brasil nem examinou as caracteristicas associadas a esse desfecho estratificadas por
género. Objetivos: Avaliar a prevaléncia de alta preocupacao com quedas e seus fatores associados,
estratificados por género, entre adultos mais velhos brasileiros. Métodos: Estudo transversal con-
duzido com dados de 7.116 participantes da 3* onda (2023-2024) do Estudo Longitudinal da Satde
dos Idosos Brasileiros (ELSI-Brasil), um inquérito nacionalmente representativo de individuos re-
sidentes na comunidade com 50 anos ou mais. A preocupacao com quedas foi avaliada por meio
da versao curta da Falls Efficacy Scale-International (Short FES-I), cujo escore total varia de 7 a 28.
Os participantes foram classificados como apresentando baixa preocupagao (7-10 pontos) ou alta
preocupacgao (11-28 pontos). Caracteristicas sociodemograficas, de satide e funcionais foram ava-
liadas como potenciais fatores associados por meio de regressao de Poisson com variancia robusta.
Resultados: A prevaléncia de alta preocupacao com quedas foi de 25,0%, sendo significativamente
maior entre mulheres (30,5%) do que entre homens (17,8%). Faixa etaria, nimero de doencas croni-
cas, sintomas depressivos, fragilidade, autopercepc¢ao de satide e limitagdes nas atividades basicas
e instrumentais da vida diaria estiveram positivamente associados a alta preocupagao com quedas
em ambos os géneros, com razoes de prevaléncia (RP) variando de 1,19 a 2,13 para mulheres e 1,36 a
2,62 para homens. Historico de quedas nos tltimos 12 meses (RP: 1,37; intervalo de confianga de 95%
[IC95%]: 1,20-1,55 para queda Gnica e RP: 1,39; IC95%: 1,18-1,63 para quedas recorrentes) € compro-
metimento cognitivo (RP: 1,20; IC95%: 1,03-1,40) estiveram positivamente associados a alta preocu-
pacao com quedas apenas entre as mulheres. Conclusao: Um em cada quatro adultos mais velhos
brasileiros apresenta alta preocupacao com quedas. Os fatores associados diferiram ligeiramente
entre os géneros. Essas diferencas devem ser consideradas por profissionais de satide no planeja-
mento de estratégias de prevencao e reabilitacao.

Palavras-chave: Acidentes por Quedas; Satde da Pessoa Idosa; Epidemiologia.
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RESUMO:

Introducédo: O consumo adequado de frutas e vegetais (FV) esta associado a prevengao de doengas
cronicas, melhor funcionalidade e envelhecimento saudavel. Entretanto, ha escassez de estudos que
investiguem esse consumo em pessoas idosas longevas saudaveis. Objetivo: Avaliar a adequacao do
consumo de FV e sua associagao com variaveis sociodemograficas, condi¢oes de satide e componen-
tes da sarcopenia em pessoas idosas longevas saudaveis. Métodos: Estudo transversal com 116 indivi-
duos de 80 anos ou mais participantes de um estudo de coorte. O consumo alimentar foi avaliado por
registros alimentares de trés dias nao consecutivos. Considerou-se adequado o consumo de FV 2400
g/dia. Foram coletadas informagoes sociodemograficas, clinicas, antropométricas, de funcionalidade
e componentes da sarcopenia. Realizaram-se analises bivariadas e regressao de Poisson com varian-
cia robusta, adotando-se nivel de significancia de 5%. Resultados: A amostra foi composta por 50,9%
de mulheres, com mediana de idade de 84 anos (82-87). A maioria apresentou boa funcionalidade
(93,9%), auséncia de sinais sugestivos de sarcopenia pelo SARC-F (95,3%) e bom desempenho fisico
(84,3%). O consumo mediano de FV foi de 226,5 g /dia (120,4-330,2), sendo que apenas 19,0% atingi-
ram a recomendacao minima de 400 g/dia. Na andlise bivariada, individuos com consumo adequado
de FV apresentaram maior escolaridade (p=0,003), maior renda per capita (p=0,024), menor relato
de fadiga (p=0,038), maior consumo energético (p=0,005) e proteico (p=0,003). No modelo ajustado
por sexo e idade, cada ano adicional de escolaridade aumentou em 12% a prevaléncia de consumo
adequado de FV (RP=1,12; 1C95%:1,06-1,19; p Conclusao: O consumo de FV mostrou-se insuficiente
na maijoria das pessoas idosas longevas saudaveis. Maior escolaridade e ingestao energética estive-
ram associadas a adequagao desse consumo, enquanto a presenga de fadiga apresentou associa¢ao
negativa. Os resultados refor¢am a necessidade de estratégias de promocao da alimentacao saudavel
voltadas a populacao longeva, considerando determinantes sociais e condicdes clinicas que influen-
ciam o comportamento alimentar.

Palavras-chave: Envelhecimento saudavel; Consumo alimentar; Fadiga.
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RESUMO:

Introducao: A disfagia é frequente em pessoas idosas com doenca de Alzheimer e estd associa-
da aos riscos de desnutricao e pneumonia aspirativa. Devido ao declinio cognitivo progressivo, o
cuidador desempenha papel importante no rastreamento desse distirbio. Objetivo: Desenvolver e
validar o questionario de Rastreamento de Disfagia para Cuidadores de pessoas idosas com Doenca
de Alzheimer quanto ao contetdo, processos de respostas, estrutura interna, critério, confiabili-
dade e acuracia. Método: Estudo metodolégico conduzido conforme as diretrizes do Standards for
Educational and Psychological Testing. A fase inicial envolveu levantamento bibliografico e analise
por comité de 23 especialistas para validade de contetdo. As evidéncias baseadas nos processos
de respostas foram verificadas com 30 cuidadores para ajustes semanticos. A validade de estrutura
interna foi realizada para definir a composicao final e as rela¢oes entre os itens. Para as etapas de va-
lidagao de critério, confiabilidade e acuracia, participaram 90 binémios idoso/cuidador. Utilizou-se
exame de videofluoroscopia da degluti¢cao como padrao de referéncia (critério externo) e o questio-
nario Rastreamento de Disfagia Orofaringea em Idosos para analise de validade convergente. A con-
fiabilidade medida pela estabilidade (teste-reteste) foi obtida com intervalo de 10 a 14 dias em 20%
da amostra de cuidadores. Resultados: A versao inicial do instrumento continha 29 questdes, sendo
consolidada com 15 questdes apods a analise da estrutura interna. Na validagao psicométrica, o ques-
tionario demonstrou boa confiabilidade (rho=0,704; p Conclusao: O questionario de Rastreamento
de Disfagia para Cuidadores de pessoas idosas com Doenca de Alzheimer demonstrou evidéncias
psicométricas em todas as dimensdes e configura-se como ferramenta de triagem rapida, simples e
eficaz, capaz de identificar o risco de disfagia sob a perspectiva do cuidador.

Palavras-chave: Doenca de Alzheimer; Cuidadores; Transtornos de degluticao.
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RESUMO:

Introducao: A distingao entre envelhecimento saudavel, comprometimento cognitivo leve (CCL) e
deméncia permanece um desafio na geriatria. Apesar da disponibilidade de multiplos testes de ras-
treio, ainda sdo necessarias avaliagdes comparativas entre instrumentos nos diferentes estagios cog-
nitivos para otimizar a avaliagcao. Objetivo: Avaliar a acuracia de testes de rastreio cognitivo para dis-
criminar controle, CCL e deméncia. Métodos: Estudo transversal com 159 idosos brasileiros avaliados
entre marco de 2025 e junho de 2026. Apés avaliagao geriatrica, neuropsicologica e de neuroimagem,
os idosos foram classificados em controle (n=40), CCL (n=91) e deméncia (n=28). Avaliou-se os instru-
mentos: Mini Exame do Estado Mental (MEEM), Bateria de Avaliacao Frontal (FAB), evocacgao tardia
da lista de palavras do Consortium to Establish a Registry for Alzheimer's Disease (CERAD), fluéncia
verbal de animais (FVA), frutas (FVF) e alternada (FVALT), Questionario de Atividades Funcionais
(Pfeffer) e o Informant Questionnaire on Cognitive Decline in the Elderly (IQCODE). Curvas ROC
avaliaram os contrastes controlexCCL, CCLxdeméncia, controlexdeméncia. A acuracia foi medida
pela area sob a curva (AUC), com pontos de corte determinados pelo indice de Youden. A robus-
tez aos fatores demograficos foi avaliada por regressao logistica ajustada por idade e escolaridade.
Resultados: A média de idade foi 74,13 anos (SD 7,14) e a mediana de escolaridade de 8 anos (IQR 9,5).
Para controlexdeméncia, todos os instrumentos cognitivos foram altamente acurados (AUC>0,8),
sendo o CERAD o melhor teste (AUC=0,975) com 85,7% de sensibilidade e 92,5% de especificida-
de no ponto de corte 4/5. Para CCLxdeméncia, o Pfeffer teve o melhor desempenho (AUC=0,879),
com 82,1% de sensibilidade e 86,8% de especificidade no ponto de corte 5/6, seguido do IQCODE
(AUC=0,832; corte 3,50) e do CERAD (AUC=0,816; corte 2/3). Para controlexCCL, o CERAD destacou-
-se como o melhor teste (AUC=0,833) com 72,5% de sensibilidade e 77,5% de especificidade no ponto
de corte 5/6. Em regressao logistica ajustada por idade e escolaridade, os melhores instrumentos
mantiveram-se preditores independentes, com AUC semelhante a bruta. Conclusdao: O CERAD foi
o melhor rastreio para discriminar controle de CCL e de Deméncia, enquanto os testes funcionais
tiveram maior acuracia para diferenciar CCL e Deméncia, sugerindo que a escolha do teste pode ser
orientada pela hipdtese diagnostica. Analises com maiores amostras ainda sao necessarias.

Palavras-chave: Testes cognitivos; Testes de funcionalidade; Deméncia.
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RESUMO:

Introducao: A sarcopenia ¢ uma doenca musculoesquelética caracterizada pela reducao progressiva
e generalizada da for¢a e massa muscular, com repercussoes negativas na mobilidade, capacidade
funcional e risco de quedas em pessoas idosas. A velocidade de marcha (VM) € amplamente utilizada
como marcador funcional, por refletir de forma integrada a capacidade musculoesquelética, o equili-
brio, a coordenacao motora e a reserva fisiologica do individuo idoso. A redugao da VM tem sido usa-
da como um marcador da gravidade da sarcopenia. No entanto, as evidéncias sobre a relacao da velo-
cidade de marcha rapida com a condicao de sarcopenia provavel sao limitadas. Objetivos: Comparar
a VM usual e rapida em pessoas idosas com provavel sarcopenia e nao sarcopénicas. Método: Estudo
transversal com amostra de 47 pessoas idosas residentes na comunidade, com idade maior ou igual
a 60 anos, de ambos os sexos. A sarcopenia foi avaliada segundo os critérios do EWGSOP2, consi-
derando forga de preensao palmar (FPP), massa muscular estimada por bioimpedancia elétrica e
desempenho fisico pelo testes de sentar e levantar da cadeira 5 vezes (TSL). A VM foi mensurada em
um percurso de 4 metros, em duas condic¢oes: velocidade usual e velocidade rapida. A amostra foi
categorizada em pessoas idosas com provavel sarcopenia e nao sarcopénicas. Para comparacao en-
tre grupos, utilizou-se o teste de Mann-Whitney U. Nivel de significancia de 5%. Resultados: Foram
avaliados 47 voluntarios, com média de idade de 68,76 + 6,61 anos. Cerca de 59,6% dos voluntarios
classificados com provavel sarcopenia e 40,4% nao sarcopénicos. Nao houve diferenca significativa
entre os grupos categorizados como provavel sarcopenia e nao sarcopénicos, seja para a VM usual
(1,05 + 0,34 m/s versus 0,96 + 0,28 m/s; p = 0,720) ou para a VM rapida (1,30 + 0,35 m/s versus 1,28
+ 0,35 m/s; p = 0,544). Também nao foram observadas correlagoes significativas entre VM usual ou
VM rapida e FPP ou desempenho no teste TSL, tanto no grupo com provavel sarcopenia quanto no
grupo nao sarcopénico. Conclusao: As VM usual e rapida nao diferiram entre pessoas idosas com
provavel sarcopenia e nao sarcopénicas. Os achados sugerem que, em pessoas idosas comunitarias
sem sarcopenia confirmada, a VM pode nao ser sensivel para discriminar alteracoes funcionais ini-
ciais. Estudos com amostras maiores e inclusao de individuos com sarcopenia sdo necessarios para
investigar o potencial da marcha rapida como indicador funcional de rastreio da sarcopenia.

Palavras-chave: sarcopenia; desempenho fisico; envelhecimento.
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RESUMO:

Introducao: O delirium é um estado confusional agudo caracterizado pela redugao da atengao e
da cognicao, bem como pelo curso flutuante de sua apresentagao. Ele acomete cerca de um ter-
¢o dos idosos internados, sendo um fator isolado para morbimortalidade apds a hospitalizagao.
Frequentemente, a agitagao psicomotora, que pode acompanhar o delirium hiperativo, esta associa-
da a autolesoes e, devido a falta de outras alternativas medicamentosas eficazes, o manejo do quadro
¢ feito com antipsicoticos de resgate. Objetivo: Avaliar a incidéncia de delirium medida por meio do
uso de antipsicoticos de resgate em pacientes idosos com triagem inicial negativa para delirium, em
um hospital de Belo Horizonte, MG. Métodos: Trata-se de estudo descritivo que avaliou pacientes
com 75 anos ou mais internados entre maio de 2025 e junho de 2026 em um centro de assisténcia
privado, submetidos ao teste 4AT a admissao, com analise subsequente do uso de antipsicotico
de resgate entre aqueles com triagem inicial negativa para delirium. Resultados: Foram realizadas
1.353 aplicagodes do teste 4AT no periodo, das quais 924 (68,29%) corresponderam a triagem inicial
negativa para delirium (pontuagao menor que 4 pontos). Desses 924 pacientes, 69 (7,47%) receberam
antipsicoticos de resgate ao longo da internagao. Conclusao: Entre os pacientes idosos sem delirium
a admissdo, uma parcela relevante recebeu antipsicoticos de resgate durante a internagao, achado
compativel com o desenvolvimento de delirium incidente nao capturado pela triagem inicial. Isso
reforca a importancia da vigilancia clinica continua ao longo de toda a internagao, e nao apenas no
momento da admissao, para a detecgao e o manejo oportuno do delirium. Entretanto, por se tratar
de estudo unicéntrico e descritivo, sem grupo comparativo por registro em sumario de alta nesta
analise, os resultados devem ser interpretados com cautela, sendo necessarios estudos adicionais
para confirmar esses achados.
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RESUMO:

Introducao: A Sindrome do Risco Cognitivo Motor (Motoric Cognitive Risk Syndrome - MCR) € uma
sindrome pré-demencial caracterizada pela associacao entre queixa cognitiva subjetiva e lentidao
de marcha, na auséncia de deméncia e de comprometimento funcional. Evidéncias sugerem que a
depressao constitui um importante fator de risco potencialmente modificavel para o desenvolvi-
mento da MCR. Objetivo: Investigar se ha associacao entre MCR e sintomas depressivos em uma
amostra de pessoas idosas da comunidade. Métodos: Estudo transversal com 355 individuos com
idade > 60 anos avaliados em Unidades Basicas de Satide de Belo Horizonte. O diagnoéstico de MCR
foi estabelecido por critérios descritos por Verghese e colaboradores, 2013. Os sintomas depressivos
foram avaliados pela Escala de Depressao Geriatrica (GDS-15). Para analises entre grupos utiliza-
mos o teste t de Student; para associagOes entre variaveis categoricas, o teste do qui-quadrado de
Pearson, estimadas por Odds Ratio (OR) com respectivos intervalos de confian¢a de 95%. Resultados:
A prevaléncia de MCR foi de 11,3%. Participantes com MCR apresentaram escores médios signifi-
cativamente mais elevados na GDS-15 quando comparados aos sem MCR (5,9+4,0 versus 3,8+3,0;
pversus 3,4 + 2,7 pontos; p = 0,013). As mulheres com MCR apresentaram escores significativamente
ainda mais elevados de GDS quando comparadas as sem MCR (6,9 + 4,0 versus 4,0 + 3,1 pontos; p
< 0,001). Individuos com MCR apresentaram aproximadamente 2,8 vezes mais chances de serem
classificados com sintomas depressivos com GDS > 5 quando comparados aos individuos sem MCR
(OR = 2,8; 1C95%: 14 - 5,5). Conclusao: Nesta amostra de pessoas idosas vivendo na comunidade, a
MCR esteve associada a maior presenca de sintomas depressivos, principalmente nas mulheres. Estes
achados refor¢cam a importancia da investigagao sistematica de sintomas depressivos em idosos.
Aidentificagao da depressao segue sendo uma oportunidade essencial para estratégias de prevengao
de declinio cognitivo e deméncia.Parte superior do formulario

Palavras-chave: Sindrome do Risco Cognitivo Motor; Sintomas depressivos; Declinio Cognitivo.
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Associacao entre a vulnerabilidade clinico-
funcional avaliada pelo IVCF-20 e a
ocorréncia de internacao hospitalar em
idosos restritos ao leito ou ao lar
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional esta associado ao aumento de condigdes cronicas, in-
capacidade funcional e maior utilizacdo dos servicos de satde. O Indice de Vulnerabilidade Clinico-
Funcional (IVCF-20) é um instrumento de rapida aplicagao que permite estratificar a vulnerabilidade
clinico-funcional e identificar idosos com maior risco de eventos adversos. Contudo, sua associagcao
com hospitalizacoes em idosos restritos ao leito ou ao lar ainda € pouco estudada. Objetivo: Avaliar
a associagao entre a vulnerabilidade clinico-funcional, mensurada pelo IVCF-20 na avaliagao ge-
riatrica inicial, e a ocorréncia posterior de internagao hospitalar em idosos acompanhados por um
programa de atencao domiciliar. Métodos: Estudo observacional analitico, realizado com amostra
de conveniéncia de idosos atendidos por um programa de atencao domiciliar de Belo Horizonte
entre 2018 e 2026. O escore do IVCF-20 foi obtido na avaliacao geriatrica inicial e a ocorréncia de
internacao hospitalar foi identificada posteriormente por contato telefonico. Foram incluidos ape-
nas os idosos com informacao disponivel sobre o desfecho (n=470). Os escores do IVCF-20 foram
comparados pelo teste de Mann-Whitney. Adicionalmente, a amostra foi estratificada em idosos
com IVCF-20. Resultados: Dos 470 idosos avaliados, 163 (34,7%) apresentaram internacao hospitalar.
Os idosos internados apresentaram maior vulnerabilidade clinico-funcional que os nao internados
(medianas: 28 versus 27; p=0,034). A taxa de internagao foi de 5,3% entre os idosos com IVCF-20.
Conclusio: Maiores escores no IVCF-20 associaram-se a ocorréncia posterior de internacao hos-
pitalar, refor¢cando o potencial do instrumento como marcador prognostico em idosos restritos
ao leito ou ao lar. Sua utilizacao pode contribuir para a identificacao precoce de pacientes com
maior risco de hospitalizagao, orientando estratégias preventivas e o planejamento do cuidado na
atencao domiciliar.

Palavras-chave: Vulnerabilidade clinico-funcional; internagao hospitalar; Idosos.
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Associacao entre escalas visuais de
ressonancia magneética e o estagio cognitivo
em uma coorte de idosos brasileiros
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RESUMO:

Introdugao: Em paises em desenvolvimento, onde biomarcadores para a doenga de Alzheimer sao
escassos, a ressonancia magnética (RM) com escalas visuais (EV) é a principal propedéutica diagnos-
tica das sindromes demenciais. Contudo, ainda € pouco definido no Brasil qual marcador caracteriza
cada estagio cognitivo. Objetivo: Comparar EV em diferentes estagios cognitivos em uma coorte de
idosos brasileiros. Método: Estudo transversal com participantes da coorte entre 2019 e 2024. Foram
selecionados (n=46) os que realizaram RM em até 6 meses da avaliacao neuropsicologica que deter-
minou o diagnostico: 11 controles, 25 Comprometimento Cognitivo Leve (CCL) e 10 com Deméncia.
As RM foram analisadas independentemente por dois médicos experientes, sendo elas: Escala de
atrofia do cortex entorrinal (ERICA), do lobo medial temporal (MTA), de Atrofia Posterior (KOEDAM)
e de lesao de substancia branca (FAZEKAS). As EV foram comparadas entre os grupos pelo teste
de Kruskal-Wallis, com pos-teste de Dunn. As escalas com diferencga significativa foram analisadas
por regressao logistica, considerando a EV e idade. Por fim, nos grupos Controle e CCL, a presenca
das comorbidades cardiovasculares Hipertensao Arterial Sistémica (HAS), Diabetes Mellitus (DM),
Dislipidemia, Tabagismo e Doenca Arterial Coronariana (DAC) foram comparadas pelo teste de qui-
-quadrado. Resultados: Os participantes tinham média de 76,23 anos (SD 6,95) e mediana de 4,5 anos
de escolaridade (IQR 8,5). Na comparacao entre os grupos, FAZEKAS (p=0,041) e ERICA (p=0,031) di-
feriram significativamente, enquanto MTA (p=0,252) e KOEDAM (p=0,079) nao. No pos-teste de Dunn,
a diferenca no FAZEKAS concentrou-se entre controles e CCL (p=0,011) e no ERICA entre controles
e deméncia (p=0,008). Construiram-se dois modelos de regressao logistica ajustados por idade, com
grupo controle como referéncia: FAZEKAS como preditor de CCL e ERICA como preditor de demén-
cia. FAZEKAS associou-se independentemente ao CCL (OR=6,836; Nagelkerke R? 0,483; p=0,023),
porém ERICA perdeu significancia apos ajuste por idade (OR=4,640; Nagelkerke R? 0,664; p=0,123).
Por fim, os grupos CCL e Controle nao diferiram quanto a HAS (p=0,159), DM (p=0,538), Dislipidemia
(p=0,750), Tabagismo (p=0,198) e DAC (p=0,524). Conclusao: A escala FAZEKAS diferenciou indepen-
dentemente controles e CCL, sugerindo um marcador de imagem precoce nao explicado pelo perfil
de comorbidades cardiovasculares. Estes sao resultados preliminares e mais estudos sao necessarios.

Palavras-chave: deméncia; neuroimagem; Comprometimento Cognitivo Leve.
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Associacao entre estado nutricional
e fragilidade em idosos oncologicos
acompanhados em ambulatorio de

Oncogeriatria de hospital terciario.
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RESUMO:

Introdugao: A desnutrigao é uma complicacao frequente em idosos com cancer, decorrente dos
efeitos sistémicos da neoplasia e da toxicidade aos tratamentos. O prejuizo nutricional atua como
um potente catalisador do declinio funcional, acelerando a perda de massa muscular (sarcopenia)
e precipitando o estado de fragilidade, o que compromete de forma importante a tolerancia aos
tratamentos, a sobrevida e a qualidade de vida do paciente. Objetivos: Avaliar o estado nutricional
de pacientes idosos com cancer e investigar a sua associagao com a presenca de vulnerabilidade
clinico-funcional na primeira consulta. Método: Estudo transversal retrospectivo, com analise de
prontuarios de pacientes acompanhados em ambulatério de oncogeriatria. O estado nutricional
foi avaliado pela Mini Avaliacao Nutricional (MAN), categorizado em: estado normal, risco de des-
nutri¢ao e desnutricio. A fragilidade foi aferida pelo Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional
(IVCF-20), adotando-se o escore > 7 para definicao de idoso fragil /vulneravel. A associacao entre
as variaveis foi avaliada por meio de analises descritivas, teste Qui-quadrado e teste T de Student,
considerando significancia estatistica de p Resultados: Foram analisados 119 pacientes com dados
completos para ambos os rastreios (média de idade 77,8 anos; 62,2% mulheres). A avaliagao revelou
que 58,8% da amostra apresentava algum grau de comprometimento, sendo 38,7% em risco de des-
nutricao e 20,2% desnutridos, enquanto apenas 41,2% apresentavam estado nutricional adequado.
Observou-se uma forte associagao estatistica entre o declinio nutricional e a fragilidade (p = 0,0087).
A prevaléncia de fragilidade aumentou progressivamente conforme a piora do estado nutricional:
71,4% nos pacientes com nutri¢ao normal, saltando para 89,1% naqueles em risco e atingindo 95,8%
nos idosos ja desnutridos. Adicionalmente, pacientes frageis apresentaram escores médios na MAN
significativamente inferiores aos pacientes robustos (9,9 vs. 12,4 pontos; p=0,0003). Conclusao: O
estudo comprova uma alta prevaléncia de risco nutricional e desnutricao explicita em idosos on-
cologicos, demonstrando uma associacao direta e altamente significativa com a fragilidade clini-
co-funcional. O aumento escalonado da taxa de fragilidade conforme a piora dos indices reforca
que o rastreio sistematico e a intervencao nutricional precoce sao pilares importantes no cuidado
oncogeriatrico, visando desacelerar o declinio e otimizar o tratamento oncolégico.

Palavras-chave: Oncogeriatria; Estado nutricional; Fragilidade.
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corporal e consumo alimentar em pessoas
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RESUMO:

Introducao: No Brasil, assim como em outros paises, o envelhecimento populacional tem sido in-
fluenciado por diversos processos, entre eles a transi¢ao epidemiologica e a nutricional. A presenca
de excesso de peso corporal contribui para o surgimento e o aumento das doencas cronicas nao
transmissiveis e entre os fatores associados ao seu aumento destaca-se a alimentacao nao saudavel,
um importante determinante da satde da pessoa idosa, que pode também estar associada a piores
desfechos em saude, contribuindo para o desenvolvimento de diversos agravos. O objetivo desse
estudo foi estimar a associagao entre o excesso de peso corporal e o consumo alimentar de pessoas
idosas brasileiras. Métodos: Estudo transversal, com dados de pessoas idosas (= 60 anos de idade;
N= 6.940) participantes do VIGITEL de 2023. O consumo alimentar foi avaliado por meio do con-
sumo regular (> cinco vezes/semana) de frutas, hortalicas e refrigerantes e percentual de pessoas
idosas que consumiram cinco ou mais grupos de alimentos in natura/minimamente processados e
percentual que consumiram cinco ou mais grupos de alimentos ultraprocessados, ambos referen-
tes ao dia anterior a entrevista. Foi considerada com excesso de peso a pessoa idosa com indice de
massa corporal > 25 kg/m2, estimado a partir das medidas de peso e altura autorreferidos. Foram
estimadas as prevaléncias e seus respectivos intervalos de confianca de 95% (IC95%) de consumo
dos marcadores de consumo alimentar segundo o excesso de peso e as associagoes testadas uti-
lizando modelos de regressao de Poisson, obtendo-se as razoes de prevaléncia (RP) e seus 1C95%,
ajustados por sexo, idade e escolaridade. Resultados: Houve associagao significativa do excesso de
peso corporal com a menor prevaléncia de consumo de cinco ou mais grupos de alimentos in na-
tura/minimamente processados (RP= 0,88; IC95%= 0,81; 0,97) e consumo de cinco ou mais grupos
de alimentos ultraprocessados (RP= 0,77; IC95%= 0,62; 0,97) para as mulheres e com o consumo
regular de frutas para os homens (RP= 0,84; IC95%= 0,72; 0,97). Conclusdo: O excesso de peso cor-
poral foi associado a alteragoes significativas no consumo alimentar de pessoas idosas brasileiras,
especialmente entre as mulheres. A¢des de promocao da alimentacao adequada e saudavel devem
considerar as modificagdes observadas na condi¢ao de peso da populagao idosa brasileira visando
o envelhecimento saudavel.

Palavras-chave: Pessoa idosa; Excesso de peso; Consumo alimentar.
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Associacao entre indicadores de funcao
e composicao muscular e o estadiamento
funcional em idosos com doenca de Alzheimer
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RESUMO:

Introdugao: A progressao da doenca de Alzheimer (DA) esta associada ao comprometimento fun-
cional e a redugao da mobilidade, podendo impactar negativamente a massa, a forca muscular e
a integridade celular. A investigagao da associagao entre estes parametros e o estadiamento fun-
cional da doencga pode contribuir para a identificacao precoce de individuos com maior risco de
incapacidade e subsidiar estratégias terapéuticas. Objetivo: Avaliar a associacao entre indicadores
de fungao e composicao muscular e o estadiamento funcional em idosos com DA. Métodos: Estudo
transversal com individuos =60 anos com comprometimento cognitivo leve ou deméncia por DA leve
a moderada, classificados nos estagios 3 a 5 da Functional Assessment Staging Tool (FAST). Foram
avaliados o teste Timed Up and Go (TUGQG), a forca de preensao palmar dominante (FPP), a massa
muscular apendicular e o angulo de fase. A massa muscular apendicular e o angulo de fase foram
obtidos por bioimpedancia elétrica de corpo inteiro (Quantum IV Whole Body BIA). A normalidade
foi avaliada pelo teste de Shapiro-Wilk. O TUG foi comparado entre os estagios da FAST pelo teste de
Kruskal-Wallis, seguido de comparagoes mdaltiplas com correcao de Bonferroni. As demais variaveis
foram comparadas por analise de variancia (ANOVA), seguida do teste de Tukey quando apropriado.
Adotou-se p Resultados: Foram avaliados 50 idosos com DA (79,9+5,2 anos; 68% mulheres), classifi-
cados em FAST 3 (n=32), FAST 4 (n=12) e FAST 5 (n=6). Observou-se associagao entre o estadiamento
funcional e o desempenho no TUG (p Conclusao: O avango do estadiamento funcional da DA esteve
associado a pior mobilidade e a redugao da for¢ca muscular, mas nao a massa muscular apendicular
ou ao angulo de fase. Os achados sugerem que marcadores funcionais podem refletir mais precoce-
mente a progressao da doenga que parametros de composi¢ao corporal, reforcando a importancia
de sua avaliacao no acompanhamento clinico de idosos com DA.

Palavras-chave: Doenca de Alzheimer; Sarcopenia; Funcionalidade.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 23




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERIATRIA

Associacao entre polifarmacia e instabilidade
postural em idosos frageis acompanhados em
atencao domiciliar

JULIANA ALMEIDA MOREIRA BARRA'; GABRIEL LOPES LISBOA'; LUANA GONTIJO DE MORAIS;
CRISTIANE VALERIA MOREIRA SILVA'; FLAVIA LANNA DE MORAES?; EDGAR NUNES DE MORAES?.

'HOSPITAL DAS CLINICAS DA UFMG, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL
2PREFEITURA MUNICIPAL DE BELO HORIZONTE E HOSPITAL DAS CLINICAS DA UFMG, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL
3SERVIGO DE GERIATRIA DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA UFMG, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducéo: A polifarmacia é altamente prevalente entre idosos frageis e esta associada a desfechos
adversos, como reagoes medicamentosas, hospitalizagoes, declinio funcional e aumento do risco
de quedas. Nessa populagao, alteracdes farmacocinéticas e farmacodinamicas podem potenciali-
zar os efeitos de medicamentos que comprometem o equilibrio e a marcha, contribuindo para a
instabilidade postural. Apesar dessa associacao ser amplamente reconhecida, ainda sao escassos
os estudos que a avaliam especificamente em idosos acompanhados por programas de atencao do-
miciliar. Objetivo: Avaliar a associagao entre polifarmacia e instabilidade postural em idosos frageis
acompanhados por um programa de atencao domiciliar. Métodos: Estudo observacional, analitico e
transversal, baseado em dados da avaliagao geriatrica inicial de idosos acompanhados por um pro-
grama de atencao domiciliar. Polifarmacia foi definida como o uso de cinco ou mais medicamentos
de uso continuo, e a instabilidade postural foi definida pela presenca de alteracao no padrao da
marcha durante a avaliacao clinica inicial. Os participantes foram classificados quanto a presenca
ou auséncia de polifarmacia, e a associagao com instabilidade postural foi analisada pelo teste do
qui-quadrado de Pearson, adotando-se nivel de significancia de 5%. Resultados: Foram avaliados
713 idosos. Entre os participantes sem polifarmacia, 38,6% apresentavam instabilidade postural, en-
quanto entre aqueles com polifarmacia essa frequéncia foi de 50,8%. Observou-se associagao es-
tatisticamente significativa entre polifarmacia e instabilidade postural (qui-quadrado de Pearson;
p=0,0025), indicando maior frequéncia de alteracdes do equilibrio entre os idosos em uso de cinco
ou mais medicamentos. Conclusao: A polifarmacia esteve associada a instabilidade postural em ido-
sos frageis acompanhados em atencao domiciliar. Esses achados reforgam a importancia da revisao
periddica da farmacoterapia, da identificagao de medicamentos potencialmente inapropriados e da
avaliacao multidimensional do idoso como estratégias para reduzir fatores modificaveis relacionados
ao comprometimento do equilibrio e contribuir para a preservagao da capacidade funcional.

Palavras-chave: Polifarmacia; Instabilidade postural; Atencao domiciliar.
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Associacao entre polifarmacia prévia

e mortalidade hospitalar em idosos
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional € uma realidade crescente no Brasil e no mundo, e €
acompanhado pelo aumento da prevaléncia de doencas cronicas e da necessidade de tratamentos
farmacologicos continuos. Nesse contexto, a polifarmacia, definida como o uso concomitante de
cinco ou mais medicamentos, é frequente entre idosos e pode aumentar o risco de eventos adversos,
interagoes medicamentosas, hospitalizacoes e mortalidade. Objetivo: Avaliar a associacao entre a
polifarmacia prévia a internacao e a mortalidade hospitalar em idosos internados em um hospital
de referéncia do Sul de Minas Gerais. Métodos: Estudo transversal com 151 idosos internados, entre
1° e 31 de marco de 2026. As variaveis categoricas foram descritas em frequéncias absolutas e rela-
tivas. A associacao entre polifarmacia e desfecho hospitalar (alta ou 6bito) foi avaliada pelo teste do
qui-quadrado e por regressao logistica binaria, expressa em odds ratio (OR) e intervalo de confian-
¢a de 95% (IC95%). Adotou-se nivel de significancia de 5%. As analises foram realizadas no Jamovi
para Mac. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa. Resultados: Dos participantes,
51,7% (n=76) utilizavam cinco ou mais medicamentos antes da internac¢ao, com média de cinco me-
dicamentos (DP=3,4). Entre os pacientes com polifarmacia, 18,9% evoluiram para 6bito, enquanto
entre aqueles sem polifarmacia a frequéncia foi de 11,4%. Pacientes sem polifarmacia apresentaram
cerca de 45% menor chance de 6bito em comparagao aos com polifarmacia (OR=0,55). Entretanto,
nao houve associagao estatisticamente significativa entre polifarmacia e mortalidade, tanto pelo
teste do qui-quadrado (x?=1,56; p=0,212) quanto pela regressao logistica ($=-0,592; p=0,216). Foram
incluidos apenas pacientes com alta hospitalar ou 6bito. Conclusao: Observou-se maior frequéncia
de obitos entre idosos com polifarmacia prévia a internagao, embora sem significancia estatistica na
amostra estudada. Os achados reforcam a importancia da avaliagao sistematica da farmacoterapia
em idosos, visando a promogao do uso racional de medicamentos e a qualificagao da assisténcia
hospitalar, considerando o potencial impacto da polifarmacia sobre os desfechos clinicos. Além
disso, fornecem subsidios para futuras investigacoes a respeito da associacao entre polifarmacia e
mortalidade hospitalar.
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RESUMO:

O envelhecimento populacional tem provocado importantes mudancgas no perfil epidemiologico e no
padrao de utilizagao dos servicos de satide. Nesse contexto, os comportamentos em saude e as prati-
cas de autocuidado desempenham papel fundamental na promogao do envelhecimento saudavel. Por
isso, o objetivo do estudo é investigar a associacao entre praticas de autocuidado e utilizacao de ser-
vigos de satilde em pessoas idosas. Trata-se de um estudo transversal analitico, aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa, realizado com 150 pessoas idosas (=60 anos) cadastradas na Atencao Primaria
a Satide de um municipio de Minas Gerais. Os critérios de exclusao foram déficit cognitivo grave ou
condicao clinica aguda que impedisse a interacao com o examinador. Os dados foram coletados por
meio de instrumento estruturado elaborado pelos pesquisadores. As variaveis independentes inclui-
ram percepgao do cuidado com a satde, pratica de atividade fisica, alimentacao adequada, consumo
de alcool e tabagismo. A variavel dependente foi o nimero de consultas nos Gltimos seis meses. As
variaveis de ajuste foram idade, sexo, cor/raca, renda e multimorbidade. Realizou-se analise descriti-
va por frequéncias absolutas e relativas. A variavel dependente foi descrita por medidas de tendéncia
central e dispersao. Na analise univariada, utilizou-se o teste de Mann-Whitney, considerando p
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RESUMO:

Introducao: As doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT) e os distarbios do sono sao graves
problemas de satde publica na sociedade atual, especialmente considerando o envelhecimento po-
pulacional. A ma qualidade do sono pode provocar importantes altera¢des no funcionamento fisico,
cognitivo, social e ocupacional, comprometendo a qualidade de vida, assim como, esta relacionada
ao maior risco de mortalidade por todas as causas. O objetivo desse estudo foi estimar a associagao
da presenca de doencas cronicas nao transmissiveis com a curta duragao do sono em pessoas idosas
brasileiras. Métodos: Estudo transversal, com dados de pessoas idosas (= 60 anos de idade; N= 5.347)
participantes do sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecao para Doencas Cronicas por
Inquérito Telefonico (VIGITEL) de 2024. A curta duragao do sono foi classificada por dormir menos
que seis horas por noite, conforme resposta dada para a questao “Quantas horas, em média, o(a)
Sr.(a) dorme numa noite habitual de sono?”. A presenca de DCNT foi avaliada pela resposta afirma-
tiva dada as questoes: “Algum médico ja lhe disse que o(a) Sr.(a) tem pressao alta?”, “Algum médico ja
lhe disse que o(a) Sr.(a) tem diabetes?” e “Algum médico ja lhe disse que o(a) Sr.(a) tem depressao?”.
Foram estimadas as prevaléncias e seus respectivos intervalos de confianca de 95% (IC95%) da cur-
ta duracao do sono segundo a presenca das DCNT e as associagoes testadas utilizando modelos de
regressao de Poisson, obtendo-se as razdes de prevaléncia (RP) e seus IC95%, ajustados por sexo,
idade e escolaridade. Resultados: A prevaléncia de curta duracao do sono foi de 16,7%, sendo maior
entre as pessoas idosas com depressao (25,7 vs. 15,1%, p Conclusao: Houve associacao significativa
da presenca de depressao e hipertensao arterial com a curta duragao do sono em pessoas idosas
brasileiras. Destaca-se a necessidade de acoes que considerem o efeito sinérgico das condigoes de
satde das pessoas idosas na promocao do envelhecimento saudavel.

Palavras-chave: Idoso; Disturbios do sono; Doencas crénicas nao transmissiveis.
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RESUMO:

Introducao: O telemonitoramento em cuidados paliativos de alta complexidade viabiliza o acompa-
nhamento longitudinal de idosos vulneraveis sem deslocamento. Contudo, a auséncia prolongada de
contato gera um siléncio assistencial que pode ocultar desestabilizacoes clinicas ou 6bitos nao noti-
ficados. Torna-se necessario identificar os desfechos desses pacientes invisibilizados pela inativida-
de por meio de estratégias ativas de busca. Objetivos: Descrever os desfechos apos busca ativa em
idosos com inatividade prolongada em programa de telemonitoramento paliativo. Método: Estudo
observacional, descritivo e transversal, em um servico de telemonitoramento paliativo, cujos dados
foram coletados via busca ativa liderada por enfermeiros. Incluiram-se 40 idosos com deméncia
avancgada e alta complexidade clinico-funcional, sem contato registrado superior a 9 meses (setem-
bro de 2023 a setembro de 2025). A busca ativa ocorreu entre maio e junho de 2026, por mensagem
e ligacao aos cuidadores. Os desfechos foram categorizados em: sem demandas; resposta com de-
manda clinica; sem retorno do cuidador; 6bito; institucionalizacao; e dados nao localizados. Aplicou-
se estatistica descritiva. Resultados: O tempo médio de inatividade foi de 375 dias (mediana: 353).
O desfecho mais prevalente foi a auséncia de retorno do cuidador, com 55,0% (n=22) da amostra.
Responderam a busca ativa 12 cuidadores (30,0%): sete (17,5%) estaveis e cinco (12,5%) com demandas
clinicas ativas, como intercorréncias agudas, sobrecarga do cuidador e necessidade de revisao do
plano de cuidados. Identificaram-se ainda quatro obitos (10,0%) e uma institucionalizacao (2,5%);
um paciente (2,5%) nao teve dados localizados. Nenhum desfecho havia sido notificado espontanea-
mente ao servi¢o. Conclusao: A busca ativa conduzida pela enfermagem revelou desfechos clinicos
relevantes e nao notificados, essencial para a continuidade assistencial. Os achados reforcam a ne-
cessidade de ferramentas de apoio a decisao, como alertas automaticos de inatividade e mensagens
programadas, para qualificar o acompanhamento e ampliar a resolutividade do telemonitoramento
de idosos em cuidados paliativo.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecer populacional impoe desafios crescentes no cuidado e aos sistemas de
satde, exigindo modelos assistenciais que ultrapassem abordagens centradas exclusivamente nas
doencas. Nesse contexto, a OMS prop0s os conceitos de capacidade intrinseca e trajetoria funcio-
nal como pilares do envelhecimento saudavel. A capacidade intrinseca corresponde ao conjunto
das capacidades fisicas e mentais do individuo, enquanto a trajetoria funcional resulta da interacao
entre essas capacidades e ambiente ao longo da vida. Objetivo: Analisar as evidéncias cientificas
sobre capacidade intrinseca e trajetdria funcional e sua contribuicao no envelhecimento saudavel.
Metodologia: Revisao sistematica da literatura conduzida conforme o PRISMA 2020. A estratégia de
busca foi estruturada pelo modelo PCC. As buscas foram realizadas nas bases PubMed, Scopus, Web
of Science, SciELO e LILACS, utilizando descritores relacionados a capacidade intrinseca, funcionali-
dade e envelhecimento saudavel. Foram incluidos artigos originais, revisdes sistematicas e documen-
tos institucionais publicados entre 2015 e 2025. Os estudos foram analisados quanto aos dominios
da capacidade intrinseca e aos desfechos relacionados a funcionalidade, fragilidade, incapacidade,
hospitalizacao e mortalidade. Resultados: Os estudos analisados demonstram que a capacidade
intrinseca compreende cinco dominios: cogni¢ao, mobilidade, vitalidade, aspectos psicologicos e
funcao sensorial. Redugoes nessas dimensoes associam-se a maior risco de fragilidade, perda fun-
cional, hospitalizacoes, institucionalizacao e obito. A trajetoria funcional mostrou-se um indicador
dinamico do envelhecimento, permitindo identificar precocemente individuos em risco de declinio
funcional. As evidéncias apontam que interven¢oes multidimensionais, especialmente no contexto
da Atencao Primaria a Satide e do modelo ICOPE, favorecem a manutencao da autonomia, indepen-
déncia e qualidade de vida. Conclusao: A capacidade intrinseca e a trajetoria funcional representam
uma mudanca paradigmatica na geriatria contemporanea, ao priorizarem a funcionalidade em vez
da doenca isolada. Sua incorporagao a pratica clinica fortalece medidas preventivas, favorece o cui-
dado centrado na pessoa e contribui para a promoc¢ao do envelhecimento saudavel e bem sucedido.
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RESUMO:

Introducao: A osteoporose € uma das doencgas osteometabolicas mais prevalentes no envelheci-
mento, caracterizada pela redugao da massa 0ssea e pelo aumento do risco de fraturas por fra-
gilidade e de eventos adversos a satde, como incapacidade, reducao da qualidade de vida e mor-
te. De nosso conhecimento, estudos nacionais de base populacional ainda sao limitados quanto
a ocorréncia dessa doenca e seus fatores associados. Objetivos: Estimar a prevaléncia de osteo-
porose e investigar variaveis sociodemograficas associadas a essa condi¢ao em idosos brasileiros.
Métodos: Estudo transversal conduzido com dados de 8.508 participantes (=60 anos) da 3* onda
(2023-2024) do Estudo Longitudinal da Satde dos Idosos Brasileiros (ELSI-Brasil), um inquérito na-
cionalmente representativo de adultos comunitarios com idade de 50 anos ou mais. A presencga de
osteoporose foi definida por autorrelato de diagnostico médico prévio da doencga (nao/sim). As va-
riaveis sociodemograficas foram: faixa etaria (60-69,/70-79/>80 anos), sexo (masculino/feminino),
raca/cor (branca/nao branca), estado civil (com/sem companheiro), escolaridade (<4,/5-7/>8 anos),
renda domiciliar mensal per capita (1°/2° /3° tercil), area de residéncia (urbana/rural) e macrorregiao
geografica (Norte/Nordeste/Sul /Sudeste/Centro-Oeste). A prevaléncia de osteoporose foi expres-
sa em porcentagem. A associacao entre a osteoporose e as variaveis sociodemograficas foi avaliada
por meio de regressao de Poisson com variancia robusta e expressa como razao de prevaléncia (RP) e
intervalo de confianca de 95% (IC95%). Resultados: A média de idade foi de 70,1 + 9,6 anos (sexo femi-
nino: 56,5%). A prevaléncia de osteoporose foi de 15,4% (1C95%=13,4-17,8%). O modelo final ajustado
mostrou associacgao positiva da osteoporose com as faixas etarias 70-79 (RP=1,29; IC95%=1,08-1,53)
e >80 (RP=1,55; IC95%=1,29-1,85) anos, sexo feminino (RP=2,95; IC95%=2,32-3,75), 5-7 anos de esco-
laridade (RP=1,21; IC95%=1,04-1,41), area de residéncia urbana (RP=1,31; IC95%=1,03-1,67) e macror-
regiao Centro-Oeste (RP=1,90; IC95%=1,12-3,23). Conclusao: A elevada prevaléncia de osteoporose
e sua associacao com fatores sociodemograficos especificos demonstram que a doenga permanece
como um importante desafio para a satide publica brasileira. Os resultados destacam a necessidade
de ac¢des preventivas e assistenciais direcionadas aos idosos mais vulneraveis, especialmente, longe-
vos, mulheres, residentes em areas urbanas e provenientes da macrorregiao Centro-Oeste.
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RESUMO:

Introducao: Infecgoes respiratorias virais sao importante causa de morbimortalidade em idosos
institucionalizados. Mesmo com ampla cobertura vacinal contra Influenza e COVID-19, surtos res-
piratorios continuam ocorrendo em Instituicoes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI), espe-
cialmente na presenga de coinfecgoes virais. Objetivo: Descrever as caracteristicas clinicas e o
os desfechos de um surto respiratorio em idosos institucionalizados, avaliando a associagao en-
tre coinfeccao por Influenza A e Virus Sincicial Respiratorio (VSR) e evolugao clinica desfavoravel.
Métodos: Estudo observacional retrospectivo realizado em uma ILPI do Sul de Minas Gerais em 2025.
Foram incluidos os 125 residentes da instituicao, previamente vacinados contra Influenza e COVID-19,
que desenvolveram sindrome gripal durante o surto. Dados clinicos, laboratoriais e evolutivos foram
obtidos por revisao de prontudrios e registros assistenciais. A identificagao etioldgica foi realizada
por painel viral respiratorio expandido. Resultados: A populacao apresentava idade entre 60 e 98
anos, sendo 68 mulheres e 57 homens. Todos os residentes apresentaram Influenza A, e 49 (39,2%)
também tiveram diagnostico de VSR. As principais comorbidades foram tabagismo, pneumopatias
cronicas e cardiopatias. Trinta e oito pacientes evoluiram com Sindrome Respiratoria Aguda Grave
(SRAG), todos pertencentes ao grupo coinfectado. Broncopneumonia ocorreu em aproximadamente
20% dos casos e 6% necessitaram de oxigenoterapia suplementar. Foram registradas 12 internacoes
hospitalares e 4 Obitos, todos entre pacientes coinfectados. Todos os 6bitos ocorreram em homens
com mais de 75 anos. Os casos graves apresentaram saturacao periférica de oxigénio inferior a 80%,
maior duragao dos sintomas e menor resposta ao tratamento com oseltamivir. Conclusao: A coin-
feccao por Influenza A e VSR esteve associada aos casos de maior gravidade observados durante o
surto, concentrando todos os episodios de SRAG, hospitalizacao e obito. Os achados refor¢am a im-
portancia da vigilancia epidemioldgica e da investigagao etioldgica ampliada em surtos respiratorios
em ILPI, especialmente em idosos com multiplas comorbidades.

Palavras-chave: Influenza A; Virus Sincicial Respiratorio; Coinfeccao Viral.
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RESUMO:

Introducao: O delirium é um estado confusional agudo caracterizado pela reducao da atencao
e cognicao, bem como pelo curso flutuante de sua apresentacao. Ele acomete cerca de um ter-
¢o dos idosos internados, sendo um fator isolado para morbimortalidade apos a hospitalizagao.
Frequentemente, a agitagao psicomotora, que pode acompanhar o delirium hiperativo, esta associa-
da a autolesoes e, devido a falta de outras alternativas medicamentosas eficazes, o manejo do quadro
¢ feito com antipsicoticos de resgate. Objetivo: Comparar a incidéncia de delirium medida por meio
do uso de antipsicoticos de resgate versus a medida a partir de registros no sumario de alta pelo
médico assistente, em um hospital de Belo Horizonte, MG. Métodos: Trata-se de estudo descritivo
sobre protocolo instituido entre abril e junho de 2026 para averiguar a incidéncia de delirium em
um centro de assisténcia privado. Foram comparados os dados de incidéncia de delirium obtidos a
partir do registro no sumario de alta pela equipe com os dados de uso de antipsicotico de resgate
em paciente com 75 anos ou mais internados. Resultados: Foram avaliados prontuarios de pacien-
tes internados no periodo que abrange o estudo e que apresentaram triagem inicial para delirium
negativa (pontuagao menor que 4 pontos na escala 4AT). 152 pacientes preencheram os critérios de
inclusao. Destes, 11 (7,24%) pacientes apresentaram delirium segundo registros do médico assistente
enquanto 4 (2,63%) receberam antipsicoticos de resgate no periodo do estudo. Nenhum dos pacien-
tes com delirium informado no sumario de alta fazia parte do grupo medicado com antipsicotico de
resgate. Conclusao: A incidéncia de delirium identificada por meio dos registros médicos foi superior
a estimada pelo uso de antipsicoticos de resgate, sem sobreposi¢ao entre os grupos avaliados. Esses
achados sugerem que o uso de antipsicoticos como marcador indireto de delirium subestima sua
ocorréncia, possivelmente por contemplar apenas parte dos pacientes com manifestacoes hiperati-
vas. Dessa forma, a adocgao de instrumentos padronizados para rastreio e monitorizacao mostram-se
estratégias mais adequadas para o planejamento de ac¢oes assistenciais em idosos hospitalizados.
Entretanto, por se tratar de um estudo unicéntrico, com pequeno tamanho amostral e curto periodo
de acompanhamento, os resultados devem ser interpretados com cautela, sendo necessarios outros
estudos que comprovem os achados.
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RESUMO:

Introducao: A avaliacao da capacidade funcional de idosos oncologicos € essencial pelo impacto
no prognostico e no plano terapéutico, sendo a utilizagao de instrumentos padronizados, como
ECOG e o Estrato Clinico Funcional (ECF) imprescindiveis. Objetivos: Analisar a concordancia
entre o ECOG e o ECF em pacientes idosos oncolégicos de um ambulatoério de hospital terciario.
Método: Estudo transversal retrospectivo envolvendo idosos avaliados em primeira consul-
ta, num ambulatorio de oncogeriatria. O Performance Status oncologico foi avaliado pela escala
ECOG (variando de O a 4) e a fragilidade geriatrica pela Classificagao Clinico-Funcional (ECF, es-
trato de 1 a 10). Para analise de concordancia ordinal, aplicou-se o coeficiente de correlacao de
Spearman (Rho). Em seguida, as escalas foram estratificadas em trés niveis de capacidade: Boa
(ECOG 0; ECF 1-2), Intermediaria/Vulneravel (ECOG 1; ECF 3-5) e Baixa/Fragil (ECOG = 2; ECF >
6), avaliando-se a concordancia categorica por meio do indice Kappa de Cohen, considerando p
Resultados: Foram analisados 197 prontuarios com registros simultaineos de ECOG e ECF. A ava-
liacao continua/ordinal demonstrou uma forte correlacao positiva e estatisticamente significante
entre as duas escalas (Rho de Spearman = 0,834; p < 0,0001). No entanto, na analise de concordancia
por estratificacao de risco clinico (Kappa de Cohen = 0,358), evidenciou-se concordancia apenas
regular entre os instrumentos. A discrepancia ocorreu predominantemente em idosos com bom
Performance Status oncologico: dos 121 pacientes avaliados como ECOG 0 ou 1 (totalmente ambu-
latoriais e capazes de realizar trabalho leve), 93 (76,8%) foram reclassificados como vulneraveis ou
frageis (ECF = 4) pela avaliagao geriatrica, demonstrando que o ECOG tende a superestimar a reserva
funcional em idosos precocemente comprometidos. Nenhum paciente classificado como ECOG > 2
obteve ECF compativel com robustez (ECF < 3). Conclusao: Em idosos oncologicos com menor de-
pendéncia funcional, a analise dos dados demonstra que ha uma concordancia apenas regular entre
as duas escalas. O ECF ¢ capaz de revelar melhor a fragilidade deste grupo heterogéneo de idosos.
Ja em pacientes mais comprometidos, ha uma melhor correlagao clinica entre ambas.

Palavras-chave: Neoplasias; Idoso; Fragilidade.
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Continuidade do cuidado apés avaliacao
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RESUMO:

Introdugao: A Avaliacao Geriatrica Ampla (AGA) subsidia a elaboracao de planos de cuidados in-
dividualizados a partir da identificacao de necessidades clinicas, funcionais e sociais do ido-
so. Entretanto, a efetividade dessas recomendacoes depende da continuidade do cuidado, en-
volvendo a implementacao do plano e o acompanhamento pela Atengao Primaria a Satde (APS).
Objetivo: Avaliar a associagao entre a continuidade do cuidado apos a AGA, representada pela im-
plementacao do plano e pelo acompanhamento da APS, e a evolucao clinica de idosos acompanha-
dos em um programa de atencao domiciliar. Métodos: Estudo observacional, descritivo e analitico,
de corte transversal, realizado com idosos acompanhados por um programa de atengao domiciliar
entre 2018 e 2026. Foram incluidos pacientes com informacoes obtidas por seguimento telefonico
sobre implementacao do plano, visitas da APS e evolugao clinica. Inicialmente, realizaram-se anali-
ses bivariadas. Em seguida, realizou-se regressao logistica multipla tendo como desfecho a melhora
clinica e como variaveis independentes a implementagao do plano, visitas da APS, idade, Indice de
Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20) e Escala Visual de Fragilidade (EVF). Adotou-se nivel de
significancia de 5%. Resultados: Foram avaliados 459 idosos. Nas analises bivariadas, a implementa-
¢ao do plano associou-se a melhora clinica (66,7% vs. 9,5%; p<0,001). Conclusao: A implementagao
do plano de cuidados elaborado ap6s a AGA associou-se a um aumento de aproximadamente 20
vezes na chance de melhora clinica, independentemente das caracteristicas clinicas, funcionais e do
acompanhamento pela APS. Esses resultados evidenciam que a continuidade do cuidado, traduzida
pela efetiva execucao das intervengoes propostas no plano de cuidados, ¢ um fator determinante
para melhores desfechos em idosos acompanhados em atencao domiciliar.

Palavras-chave: AGA; APS; atencao domiciliar.
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Correlacio entre os escores do Indice de
Vulnerabilidade Clinico-Funcional e da Escala
de Avaliacao Clinica de Deméncia em idosos.
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RESUMO:

Introducio: O Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20) é um instrumento de rastreio
utilizado na atencao primaria que identifica o idoso com risco de fragilizagao. O escore da Soma
das Caixas da Escala de Avaliacao Clinica de Deméncia (CDR-SOB) ¢ amplamente empregado na
classificacao da gravidade da deméncia. Até o momento, a correlacao entre os escores do IVCF-
20 e do CDR-SOB permanece inexplorada na literatura cientifica. Objetivo: Avaliar a correlacao
entre os escores do IVCF-20 e CDR-SOB. Metodologia: Estudo transversal com uma amostra de
169 participantes. A coleta de dados englobou a aplicacao do IVCF-20 e avaliagao clinica geriatrica,
seguida de classificacao na escala CDR-SOB. A normalidade dos dados foi avaliada pelo teste de
Shapiro-Wilk. Devido a distribui¢ao nao paramétrica, a correlacao entre os escores de ambas as
escalas foi verificada pelo teste de correlacao de Spearman, adotando-se um nivel de significancia
de p < 0,05. Para avaliacao da associacao entre a dimensao da cogni¢ao no IVCF-20 e o escore CDR-
SOB realizou-se uma regressao logistica binomial, controlando os fatores de idade e escolaridade.
Resultados: A média de idade da amostra foi de 74,3 anos (DP=7,23), a mediana de escolaridade, de
8 anos (IIQ, 4-13,75), e 72,04% do sexo femnino. A mediana do escore CDR-SOB foi de 1,0 (IIQ: 0,5-3)
do IVCF-20 de 7 (4 - 13), e 67,5% apresentaram alteracao no dominio da cognigao. Apds o controle
para o efeito da variavel idade, a analise evidenciou manutengao de uma correlagao positiva e esta-
tisticamente significativa (r = 0,308; IC95%: 0,159-0,447; p Conclusao: Os achados demonstram uma
correlagao estatisticamente significativa entre a gravidade do comprometimento cognitivo, mensu-
rada pelo CDR-SOB, e a maior vulnerabilidade clinico-funcional, avaliada pelo IVCF-20, na amostra
estudada. Além disso, ha uma associacao independente de fatores sociodemograficos entre altera-
¢oes no dominio da cognicao e o escore no CDR-SOB.

Palavras-chave: Fragilidade; Deméncia ; Cognicao.
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RESUMO:

Introducao: A avaliacao da vulnerabilidade clinico-funcional e da carga de comorbidades é fun-
damental por sua associagdo com desfechos clinicos em idosos. O Indice de Vulnerabilidade
Clinico-Funcional (IVCF-20), validado para a populagao brasileira, avalia a vulnerabilidade clini-
co-funcional, enquanto o Indice de Comorbidades de Charlson (ICC) mensura a carga de doen-
¢as cronicas. Embora ambos sejam amplamente utilizados, ainda nao esta bem estabelecido como
seus desempenhos se comparam na identificagao de idosos com maior risco de eventos adversos.
Objetivo: Comparar a associacdo entre o IVCF-20 e o Indice de Comorbidades de Charlson com a
ocorréncia de internagao hospitalar, 0bito e institucionalizacao em idosos acompanhados por um
programa de atencao domiciliar. Métodos: Estudo observacional analitico, realizado com amostra
de conveniéncia de idosos atendidos por um programa de atengao domiciliar de Belo Horizonte
entre 2018 e 2026. Os escores do IVCF-20 e do ICC foram obtidos na avaliacao geriatrica inicial.
Os desfechos foram identificados posteriormente por contato telefénico. As associagdes entre os
indices e os desfechos foram avaliadas por testes nao parameétricos, correlacao de Spearman, re-
gressao logistica e analise da area sob a curva ROC (AUC), adotando-se nivel de significancia de 5%.
Resultados: O IVCF-20 e o ICC apresentaram correlagao positiva, porém fraca (p=0,188; pConclusao:
O IVCF-20 e o ICC apresentaram baixa correlacao, indicando que avaliam dimensoes complemen-
tares da satde do idoso. O IVCF-20 apresentou melhor desempenho na identificacao de idosos com
maior risco de internacao e 0bito, enquanto a combinagao dos dois instrumentos proporcionou
discreto ganho na discriminacao da mortalidade. Esses achados refor¢cam a importancia da avalia-
¢ao multidimensional para uma estratificacao de risco mais abrangente em idosos acompanhados
na atencao domiciliar.

Palavras-chave: Idoso; Vulnerabilidade clinico-funcional; Comorbidade.
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Determinantes clinico-funcionais associados
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RESUMO:

Introducao: A deméncia é sindrome de declinio cognitivo progressivo, frequentemente subdiagnos-
ticada. Marcadores clinico-funcionais podem elucidar fatores de risco associados de forma a facilitar
rastreio e permitir intervencao precoce e até prevengao no futuro. Objetivos: Identificar caracteris-
ticas clinico-funcionais associadas ao diagnéstico de deméncia em idosos de uma coorte nacional e
avaliar o desempenho discriminativo de um modelo preditivo multivariado. Método: Estudo trans-
versal com 2.132 idosos atendidos em ambulatorio do sistema puablico de satde em Belo Horizonte.
O desfecho avaliado foi presenca de deméncia, por meio de regressao logistica binaria com selecao
stepwise progressiva, testando sexo, idade, comprometimento funcional, quedas, polifarmacia, co-
morbidades, déficits sensoriais e escolaridade. Ajuste comparado pela deviance, Akaike e pseudo-R?
de Nagelkerke; discriminacao pela curva ROC; calibragao pelo Brier Score; colinearidade pelo fator
de inflagao de variancia. Resultados: A prevaléncia de deméncia foi 17,8% (379 casos). Associaram-
se a maior chance de deméncia: idade (OR 1,045/ano; IC95% 1,029-1,061), sexo masculino (OR 1,587;
IC95% 1,218-2,064), comprometimento em atividades de vida diaria (OR 4,999; IC95% 3,665-6,891)
e basicas (OR 2,475; IC95% 1,857-3,303). Associaram-se inversamente: duas ou mais quedas (OR
0,611; IC95% 0,466-0,798) e uso de cinco ou mais medicamentos (OR 0,664; IC95% 0,520-0,848).
Sem colinearidade relevante. O modelo mostrou boa discriminacao (area sob a curva 0,789; IC95%
0,765-0,813) e excelente calibragao (Brier Score 0,125), com sensibilidade 69,4% e especificidade
76,7% no corte ideal. Conclusdao: O comprometimento em atividades basicas e instrumentais de vida
diaria foi o marcador mais associado ao diagnostico de deméncia, seguido de idade e sexo masculino.
A associacao inversa de quedas e polifarmacia sugere causalidade reversa, relacionada a maior su-
pervisao e menor exposi¢ao a risco em fases avancadas da doenca. O modelo demonstrou desem-
penho satisfatorio e boa calibragao, refor¢cando o potencial da avaliagao funcional como estratégia
acessivel de rastreio na pratica geriatrica, com necessidade de validacao externa.

Palavras-chave: determinantes clinico-funcionais; Deméncia; fatores de risco.
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Determinantes da utilizacao dos servicos
de saude por pessoas idosas: uma analise
baseada no Modelo Comportamental

de Andersen
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento amplia doencgas cronicas e a demanda assistencial. O Modelo
Comportamental de Andersen oferece base tedrica dessa dinamica, propondo que o uso de servigos
¢ mediado por fatores predisponentes (propensao), capacitantes (recursos/acesso) e necessida-
des em satde (condigoes clinicas). Analisar esses determinantes fornece subsidios para o plane-
jamento de politicas assistenciais e para a otimizagao dos recursos. Objetivos: Analisar os fatores
associados a utilizagao dos servicos de satide por pessoas idosas segundo o Modelo de Andersen..
Método: Estudo transversal com 150 idosos, cujo desfecho avaliado foi o uso de servigos em 6 me-
ses. As variaveis independentes (blocos de Andersen) foram: predisponentes (idade, sexo, cor/raga,
arranjo); capacitantes (renda, plano, resolutividade, tempo de espera); necessidades (doencas, medi-
camentos). Os dados foram submetidos a estatistica descritiva, correlacao de Spearman e regressao
logistica multivariada (Odds Ratios/OR; IC95%; p

Palavras-chave: Pessoa Idosa; Atencao Primaria a Satide; Utilizacao dos Servigos de Satde.
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Determinantes da vulnerabilidade e da
resiliéncia de pessoas idosas frente aos
desastres naturais: Uma revisao sistematica
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RESUMO:

Introdugdo: As mudangas climaticas tém aumentado a frequéncia e a intensidade dos desastres
naturais, ampliando seus impactos sobre populacdes vulneraveis, como ocorrido recentemente na
Zona da Mata Mineira. Nesse contexto, os idosos apresentam maior fragilidade devido a presenca
de doencas cronicas, limitagdes funcionais e dependéncia de cuidado, tornando necessaria a com-
preensao dos principais desfechos relacionados a exposicao a esses eventos. Objetivo: Investigar
os impactos dos desastres naturais na saide de pessoas idosas e identificar fatores associados a
vulnerabilidade e a resiliéncia dessa populagao. Método: Foram analisados estudos observacionais
publicados nos tltimos dez anos das bases de dados MedLine, BVS e LILACS. A busca pelos des-
critores “Natural Disasters” e “Elderly” foi efetuada mediante consulta ao MeSH. Foram excluidos
artigos com metodologia pouco clara ou incompativel com o objetivo proposto. A selecao seguiu as
recomendacoes do protocolo PRISMA. Resultados: Inicialmente, foram identificados 1.921 estudos.
Apos a aplicagao dos critérios de elegibilidade, 16 trabalhos compuseram a analise final, os quais
foram conduzidos em diferentes continentes, sobretudo na Asia, apos inundacoes, terremotos, tsu-
namis e furacoes. Estiveram envolvidos nesta analise 311.973 participantes, em sua maioria com 65
anos ou mais. Em 63% dos artigos analisados, a exposi¢ao aos desastres naturais esteve associada a
maior ocorréncia de ansiedade, depressao e transtorno de estresse pos-traumatico. Também foram
identificados maior isolamento social, piora da qualidade de vida, aumento do comprometimento
cognitivo, agravamento de doencas cronicas e elevacao da mortalidade. Entre os principais fatores
de risco que geram maior vulnerabilidade desse grupo destacam-se a perda da moradia, interrupgao
do cuidado em satde, baixa renda, baixa escolaridade e enfraquecimento das redes de apoio. Em
contrapartida, cinco estudos apontaram que a presenca de apoio social esta associada a maior resi-
liéncia e a melhores desfechos em satde. Conclusao: Os desastres naturais repercutem sobre a sat-
de fisica e mental das pessoas idosas, extrapolando o evento agudo. Os impactos sao influenciados
pelas condi¢des sociais e clinicas prévias, bem como pela disponibilidade de suporte comunitario.
Estratégias de preparo e resposta a desastres devem incorporar ag¢oes voltadas a continuidade do
cuidado, ao fortalecimento das redes de apoio e a protecao da satde mental dessa populacao.

Palavras-chave: Idoso; Desastres Naturais; Envelhecimento.
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RESUMO:

Introducao: A Doenca de Huntington (DH) € uma doenca neurodegenerativa autossomica dominan-
te causada pela expansao da repeticao CAG no gene HTT. Caracteriza-se por alteragdes motoras,
cognitivas e psiquiatricas progressivas, com inicio habitual entre a terceira e quinta décadas de
vida. Casos de inicio tardio sao incomuns e representam um desafio diagnostico, principalmente
pela sobreposicao com doencas neurodegenerativas e vasculares relacionadas ao envelhecimento.
Objetivo: relatar um caso de Doenca de Huntington de inicio tardio, ressaltando os fatores asso-
ciados ao atraso no diagnoéstico e sua relevancia para a pratica clinica. Relato do caso: Paciente do
sexo masculino, previamente independente, iniciou aos 77 anos quadro insidioso de alteracao da
marcha, instabilidade postural, movimentos involuntarios compativeis com coreia e comprometi-
mento cognitivo progressivo, associados a perda funcional. A ressonancia magnética de encéfalo
evidenciou atrofia cerebral difusa, reducao volumétrica dos hipocampos, dilatacao ventricular por
perda de volume encefalico e alteracoes da substancia branca compativeis com doenca de pequenos
vasos. Durante a evolucao, apresentou progressao dos movimentos coreicos, disfagia, disartria, de-
clinio cognitivo e perda da autonomia para atividades basicas da vida diaria. Inicialmente, a histéria
familiar era considerada negativa para doengas neurodegenerativas. O teste molecular confirmou
expansao heterozigobtica de 43 repeticoes CAG no gene HTT, compativel com diagnoéstico de DH de
penetrancia completa. Instituiu-se tratamento sintomatico com neurolépticos, além de acompa-
nhamento multiprofissional, mantendo evolu¢ao compativel com a natureza progressiva da doenga.
Conclusao: A Doenca de Huntington deve ser considerada entre os diagnosticos diferenciais de ido-
sos com coreia, transtornos psiquiatricos e declinio cognitivo, mesmo quando a histéria familiar nao
¢ inicialmente reconhecida. Este caso evidencia que apresentagoes tardias podem retardar o diag-
nostico e o progndstico, e reforca a importancia da anamnese familiar detalhada e da confirmagao
molecular para o diagnostico definitivo, permitindo manejo clinico adequado, aconselhamento geneé-
tico e planejamento terapéutico. Com o rapido processo de envelhecimento populacional, é possivel
que tenhamos cada vez mais casos de inicio mais tardio que o usualmente descrito na literatura.

Palavras-chave: Doenca de Huntington; Doenca de Huntington de inicio tardio; Coreia.
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RESUMO:

Introducao: Mitos sobre o envelhecimento podem contribuir para a naturaliza¢ao de sintomas, per-
da de oportunidades de cuidado e baixa identificacao de condigdes trataveis em pessoas idosas.
Estratégias de educacao em satde podem apoiar profissionais e pessoas idosas na diferenciacao
entre alteracoes esperadas e sinais que exigem avaliacao. Objetivos: Analisar a percepcao de profis-
sionais de satde ap6s uma dinamica de mitos e verdades sobre o envelhecimento com a populagao
idosa. Método: Foi realizado um levantamento por formulario online no Redcap com profissionais
da satde de Mugum, apos a realizacao da dinamica de Mitos e Verdades do Envelhecimento em
abril de 2026, como parte da pesquisa Satde da Pessoa Idosa: Avaliacao e gestao de informacgoes de
casos geriatricos-gerontologicos de pessoas idosas vitimas de desastres ou em contexto de emer-
géncia sanitaria (CAAE: 84179724.1.0000.5149). Resultados: Nove profissionais da atengao primaria,
todas mulheres, com idade média de 41,3 anos responderam ao questionario. Cem por cento das
participantes consideraram a experiéncia geral muito boa, contettido muito claro e estar muito a
vontade para participar. O tema foi considerado muito importante por 88,9%. Todas as participantes
relataram que ficou claro a proposta de mitos e verdades e que muitos problemas nao devem ser
vistos como “normais da idade”, mas avaliados com atencao. Cem por cento considerou que a ativi-
dade ajudou bastante ou muito a entender temas que merecem atencgao na saude da pessoa idosa
e que pode contribuir para acoes de educacao em saude, assim como relatou mudancga bastante ou
muita na forma de pensar e passou a prestar mais atencao a algum aspecto do cuidado. Os temas
que passaram a prestar mais atencao foram autonomia 87,5%, educacao em satde 75,0%, memoria
62,5%, uso de medicamentos 50,0%. Todas consideraram a atividade bastante ou totalmente util,
participariam novamente, indicariam a atividade a outros profissionais ou servicos e defenderam sua
repeticao ou ampliacao no territorio, sendo que 75% pretendem fazer mudancas relevantes e muito
relevantes em sua pratica. Conclusao: A dinamica se mostrou importante para auxiliar profissionais
areconhecer e modificar a sua pratica sobre os mitos e verdades do envelhecimento, especialmente
para autonomia, memoria, humor, quedas e uso de medicamentos.

Palavras-chave: Mitos; Verdades; Envelhecimento.
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Disfagia associa-se independentemente a
progressao dos estratos da escala visual de
fragilidade em idosos acompanhados em
atencao domiciliar
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RESUMO:

Introducao: A disfagia é uma sindrome geriatrica frequente e um importante marcador de gravidade
clinica, associando-se a desnutricao, desidratagao, pneumonia aspirativa, hospitaliza¢cdes e aumento
da mortalidade. Sua ocorréncia esta intimamente relacionada ao comprometimento neurologico e
ao declinio funcional, o que torna a identificagao precoce dos idosos sob maior risco fundamental
para o planejamento terapéutico e a prevencao de complicacoes. Objetivo: Determinar a prevaléncia
da disfagia e avaliar sua associagao com os estratos da Escala Visual de Fragilidade (EVF) em idosos
acompanhados por um programa de atengao domiciliar. Métodos: Estudo observacional, analitico e
transversal, realizado com 713 idosos acompanhados por um programa publico de atengao domiciliar
entre 2018 e 2026. A associacao entre disfagia e os estratos da EVF foi avaliada inicialmente por anali-
se univariada, seguida de regressao logistica multipla ajustada para idade, sexo, indice de comorbida-
des de Charlson, deméncia e antecedente de acidente vascular cerebral (AVC/AIT). Adotou-se nivel
de significancia de 5%. Resultados: A prevaléncia de disfagia foi de 32,8% (234,/713). Observou-se
aumento progressivo da prevaléncia de disfagia com a progressao dos estratos da EVF, variando de
5,4% no estrato 6 para 74,0% no estrato 10 (p Conclusao: A disfagia mostrou-se fortemente associa-
da ao agravamento da fragilidade clinico-funcional. Esses achados refor¢cam a utilidade da avaliacao
clinico-funcional como ferramenta para rastreamento de idosos sob maior risco de disfagia, permi-
tindo o encaminhamento oportuno para avaliacao especializada, a implementagao de intervencgoes
multiprofissionais, a prevengao de complicacoes clinicas e o estabelecimento da proporcionalidade
terapéutica nos pacientes com maior grau de fragilidade.
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Dor cronica e fatores associados em
idosos acompanhados por um programa
de atencao domiciliar
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RESUMO:

Introducgio: A dor cronica é uma condigao frequente entre idosos e esta associada a redugao da
capacidade funcional, comprometimento da mobilidade, perda de massa muscular e pior qualidade
de vida. Em idosos acompanhados por programas de atencao domiciliar, caracterizados por elevada
carga de multimorbidades e fragilidade, a identificacao dos fatores associados a dor cronica pode
contribuir para o planejamento de intervengoes voltadas a preservagao da funcionalidade e da qua-
lidade de vida. Objetivo: Avaliar a associacao entre dor cronica e comprometimento da mobilidade,
circunferéncia da panturrilha, incapacidade cognitiva e depressao em idosos acompanhados por um
programa de atencao domiciliar. Métodos: Estudo observacional, analitico e transversal realizado
entre 2018 e 2026, baseado na avaliagao geriatrica inicial de idosos acompanhados por um programa
de aten¢ao domiciliar. Foram avaliadas as associagoes entre dor cronica e os graus de imobilidade (I
a V), circunferéncia da panturrilha, incapacidade cognitiva e depressao. Utilizaram-se os testes do
qui-quadrado de Pearson e de Mann-Whitney, adotando-se nivel de significancia de 5%. Resultados:
Nao foi observada associagao entre dor cronica e imobilidade grau I (p=1,000) ou grau II (p=0,871).
Em contrapartida, verificou-se associacao significativa entre dor cronica e os graus mais avancados
de comprometimento da mobilidade, incluindo imobilidade grau III (p=0,027), grau IV (p Conclusao:
A dor cronica esteve associada aos graus mais avancados de comprometimento da mobilidade e a
menor circunferéncia da panturrilha, mas nao ao comprometimento cognitivo ou a depressao. Esses
achados sugerem que, em idosos acompanhados em atengao domiciliar, a dor cronica esta mais
relacionada ao comprometimento funcional e a reducao da massa muscular. A avaliagao sistematica
da dor e da mobilidade pode contribuir para o planejamento de intervenc¢des voltadas a preservagao
da funcionalidade e da qualidade de vida.

Palavras-chave: Dor cronica; Fragilidade; Atencao Domiciliar.
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Do siléncio biologico a dependéncia funcional:
o continuum clinico da Doenca de Alzheimer
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RESUMO:

Introducao: A Doenca de Alzheimer (DA) ¢ uma condi¢ao neurodegenerativa progressiva carac-
terizada pelo continuum clinico e bioldgico que se inicia antes do aparecimento dos sintomas.
O modelo atual segue critérios do NIA-AA, descrevendo a evolugao de alteracoes neuropatologicas
assintomaticas até estagios clinicos progressivos. Novas evidéncias incluem fases iniciais da DA,
refor¢cando a natureza continua da doencga. Ainda existem lacunas na compreensao da evolucao do
quadro, especialmente na correlacao entre manifestacoes clinicas e progressao biologica. Entender
esse ciclo € fundamental para o diagnostico precoce e planejamento do cuidado. Objetivo: Analisar,
por meio de revisao sistematica, o ciclo de progressao da DA e suas manifestagoes clinicas ao longo
do continuum da doenga. Método: Revisao sistematica pelas diretrizes PRISMA. A busca foi feita

7 W

nas bases PubMed, Scopus e Web of Science, sendo os descritores “Alzheimer disease”, “subjecti-
ve cognitive decline”, “mild cognitive impairment”, “disease progression” e “clinical manifestations”
Foram incluidos estudos longitudinais, revisdes sistematicas e consensos internacionais sobre a
evolucao clinica da DA. A selecgao e extracao dos dados foram realizadas por revisores independentes.
Resultados: O continuum da DA inicia-se na fase pré-clinica, por alteragdes como a deposicao de
beta-amiloide e proteina tau. Em seguida, nota-se o comprometimento cognitivo subjetivo, marcado
por queixas cognitivas sem déficits objetivos, associados ao risco de progressao. O comprometi-
mento cognitivo leve representa a fase prodromica da DA, ligado a perda inicial da funcionalidade.
A progressao para demeéncia é caracterizada por declinio cognitivo global, comprometimen-
to de multiplos dominios, como linguagem, func¢des executivas e a perda de independéncia.
Sintomas neuropsiquiatricos, como depressao e agitagao, surgem em fases moderadas e avangadas.
A incorporacao das fases subjetivas gera possibilidade de detecgao precoce e estratificagao de risco.
A integracao de manifestagoes clinicas e marcadores bioldgicos, como o modelo A/T/N, melhora
o diagnéstico, embora desafios acerca da sua disponibilidade e aplicabilidade persistam na pratica
clinica. Conclusao: A DA deve ser compreendida como um processo continuo, iniciado antes do pre-
juizo cognitivo estabelecido, evoluindo com a dependéncia funcional completa. O reconhecimento
desse espectro e a integracao clinico-biologica, é essencial para detecgao e tratamento precoces.

Palavras-chave: Doenca de Alzheimer; Declinio Cognitivo; Comprometimento Cognitivo Leve.
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Educacao em satide como estratégia
para controle de doencas cronicas na
Atencao Primaria.

FLAVIO ANTONIO CORREA.
CENTRO UNIVERSITARIO DO ESPIRITO SANTO - UNESC, COLATINA - ES - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: As doencgas cronicas nao transmissiveis apresentam elevada prevaléncia e impacto na
qualidade de vida da populacao. A educacao em satde constitui importante estratégia para pro-
mocao do autocuidado e prevencao de complicagoes. Objetivo: Avaliar a contribui¢ao das agoes
de educacao em satide no controle de doencas cronicas em usuarios da Atencao Primaria a Satde.
Método: Estudo descritivo, quantitativo e transversal realizado com usuarios portadores de doencas
cronicas acompanhados em unidade basica de satde. Foram desenvolvidas atividades educativas
em grupo sobre alimentagao saudavel, pratica de atividade fisica, adesao ao tratamento e preven-
¢ao de complicacgoes. A avaliagao ocorreu por meio de entrevistas antes e apos as agoes educativas.
Resultados: Observou-se melhora do conhecimento dos participantes sobre autocuidado, uso cor-
reto de medicamentos e importancia do acompanhamento regular. Houve aumento da adesao ao
tratamento e maior participacao nas consultas de acompanhamento. Os usuarios relataram mudan-
cas positivas nos habitos de vida apos participacao nas atividades educativas. Conclusao: A educacao
em satde mostrou-se eficaz no fortalecimento do autocuidado e no controle das doencas cronicas.
A realizacao continua de acOes educativas na Atencao Primaria contribui para promocgao da saade,
prevencao de complicacoes e melhoria da qualidade de vida da populagao.

Palavras-chave: Medicina; Medicina; Medicina.
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Efeitos Adversos dos Agonistas do Receptor
de GLP-1 e GIP em Idosos: Analise
Retrospectiva de Farmacovigilancia.
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RESUMO:

Os agonistas de GLP-1 e GIP (AGG) sao medicamentos associados a reducao do risco de desfe-
chos cardiovasculares em pacientes com diabetes e obesidade. A populacao idosa apresenta maior
suscetibilidade a eventos adversos (EA) de medicamentos, decorrente de multimorbidades e decli-
nio fisioldgico das fungdes organicas. Poucos estudos buscaram evidenciar o perfil de seguranga e
os EA dos AGG na populagao idosa. O presente estudo tem o proposito de caracterizar e analisar
os EA, categorizados por gravidade, associados ao uso de AGG em individuos acima de 65 anos.
Estudo observacional retrospectivo baseado em notificagoes do FDA Adverse Events Reporting
System. Foi realizada uma busca pelas notificagoes de EA relacionados a semaglutida, liraglutida e
tirzepatida em individuos com 65 anos ou mais, cuja a indicagao para o uso fosse obesidade e/ou
diabetes. Os dados foram categorizados por sexo e categorias de idade. Realizou-se uma analise uni-
variada para as variaveis selecionadas. Foram identificadas 10.404 notificagdes graves entre 24.000
relatos em idosos, incluindo 7.740 hospitalizagoes e 630 Obitos. Pacientes =85 anos apresentaram
maior chance de eventos graves (OR=1,92; 1C95%:1,59-2,32; p

Palavras-chave: Agonistas de GLP-1; Agonistas de GIP; Efeitos Adversos.
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Efeitos da musicoterapia sobre sintomas
depressivos e desfechos cognitivos em idosos
institucionalizados: uma revisao sistematica
da literatura
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional esta associado ao aumento da institucionalizagao de
idosos e a maior prevaléncia de sintomas depressivos e declinio cognitivo, condi¢cdes que compro-
metem a autonomia e qualidade de vida dessa populagao. Nesse contexto, a musicoterapia surge
como uma interveng¢ao nao farmacologica capaz de promover beneficios emocionais e cognitivos,
sendo uma estratégia complementar no cuidado aos idosos institucionalizados. Objetivo: Avaliar
os efeitos da musicoterapia sobre os sintomas depressivos e os desfechos cognitivos em institui-
¢oes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI). Metodologia: Trata-se de uma revisao sistematica,
conduzida conforme as diretrizes PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses) nas bases de dados PubMed e LILAC/BVS, utilizando os descritores (“Aged”) AND
(“Depression” OR “Dementia”) AND (“Nursing homes”) AND (“Music therapy”). Foram encontrados
1083 artigos, reduzidos a 38 apos aplicagao dos filtros de publicagao nos tltimos cinco anos, po-
pulacao = 65 anos e idiomas inglés ou portugués, excluindo-se revisoes e relatos de casos. Da lei-
tura dos titulos, 12 artigos foram selecionados e 26 excluidos. Apos analise dos resumos, 9 estudos
foram considerados elegiveis e 3 excluidos. A leitura completa resultou na inclusao de 8 estudos.
Resultados: Os estudos indicam que intervencoes musicais em ILPIs oferecem beneficios, embora
variaveis. No manejo da deméncia, destaca-se a abordagem personalizada, com redugao da agitagao
verbal leve e aumento de momentos de prazer por meio de playlists individuais, sem efeito relevante
sobre a agitacao fisica. Essa individualizagao também se mostra superior ao uso de escalas padro-
nizadas, que podem nao captar ganhos clinicos especificos. Em contraste, intervengoes baseadas
no iso-principio apresentam apenas efeitos comportamentais transitorios. No campo psicossocial,
intervencgoes grupais e receptivas melhoram humor e cognicao, embora os efeitos sobre depressao
possam ser temporarios e influenciados por fatores culturais. Terapias digitais que associam musica
e movimento ajudam a reduzir ansiedade, medo de quedas e solidao. A avaliacao de biomarcadores,
como o cortisol salivar, ainda enfrenta limitacoes, especialmente em idosos com deméncia avangada,
o que dificulta a analise dos efeitos fisiologicos. Conclusdo: A musica se mostra eficaz na promogao
do bem-estar geriatrico, apesar dos desafios relacionados a sua mensuragao e implementagao nas
ILPIs.
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Efeitos dos agonistas dos receptores de GLP-1
sobre a saude o0ssea de adultos de meia-idade
e idosos: uma revisao sistematica
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RESUMO:

Introducao: A ampliacao das indicagoes dos agonistas dos receptores de GLP-1 para o tratamento
da obesidade resultou na exposicao crescente de individuos sem diabetes a doses mais elevadas e
perdas ponderais substanciais. Contudo, a evidéncia disponivel sobre seguranca esquelética deri-
va predominantemente de estudos conduzidos em pacientes com diabetes mellitus tipo 2 (DM2),
limitando a generalizacao dos achados para as populagoes atualmente tratadas. Dessa forma, per-
manece incerto o impacto dessas terapias sobre a satde 6ssea de adultos de meia-idade e idosos.
Objetivo: Avaliar os efeitos dos agonistas dos receptores de GLP-1 sobre a satde 6ssea em individuos
com idade superior a 45 anos. Métodos: Revisao sistematica conduzida conforme as recomendagoes
PRISMA. Foram pesquisadas nas bases de dados eletronicas PubMed e LILACS para identificagao de
estudos envolvendo adultos > 45 anos em uso de agonistas dos receptores de GLP-1 para DM2 ou
obesidade. Treze estudos foram incluidos na sintese qualitativa. Nao foi realizada metanalise devido
a heterogeneidade metodolégica. Resultados: A maioria dos estudos que avaliou densidade mineral
ossea (DMO) demonstrou efeito neutro ou preservagao da massa 0ssea. Entre os ensaios clinicos
randomizados, apenas um estudo identificou aumento significativo da DMO do quadril total, en-
quanto um estudo observacional prospectivo relatou reducoes de 4,1% a 4,6% em multiplos sitios
esqueléticos. Os resultados referentes a remodelacao 6ssea foram heterogéneos, variando desde
auséncia de alteragoes até aumento de marcadores de formacao e reabsorgao 6ssea. Em relacao aos
desfechos clinicos, nao foi observada associagao consistente entre o uso de agonistas dos receptores
de GLP-1 e aumento do risco de fraturas. Alguns estudos observacionais sugeriram possivel efeito
protetor contra osteoporose e fraturas osteoporoticas maiores, especialmente em individuos com
DM2. Contudo, a maior parte das evidéncias foi produzida em populacoes diabéticas utilizando doses
inferiores as atualmente empregadas no tratamento da obesidade. Conclusao: As evidéncias atual-
mente disponiveis nao demonstram aumento consistente do risco de fraturas nem efeitos deletérios
uniformes sobre a satde 0ssea. Entretanto, permanecem limitados os dados sobre seus efeitos de
longo prazo em individuos tratados para obesidade, reforcando a necessidade de estudos prospec-
tivos com avaliacao concomitante da satilde 6ssea, composicao corporal e ocorréncia de fraturas.

Palavras-chave: Agonistas dos receptores de GLP-1; Densidade mineral 0ssea; Osteoporose.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento saudavel é determinado pela capacidade de manutencao da funciona-
lidade, autonomia e participacao social, sendo influenciado pela interacao entre recursos individuais
e contexto ambiental. A capacidade intrinseca constitui um constructo multidimensional que repre-
senta o conjunto das capacidades fisicas e mentais, envolvendo cognicao, mobilidade, vitalidade, as-
pectos psicologicos e fungao sensorial. A preservagao desses dominios representa um dos principais
objetivos da geriatria contemporanea. Objetivo: Analisar as principais estratégias associadas a pre-
servacao da capacidade intrinseca e da trajetéria funcional em pessoas idosas. Método: Foi realizada
revisao sistematica da literatura conforme o PRISMA 2020. A estratégia de busca foi estruturada pelo
modelo PCC, considerando pessoas idosas, capacidade intrinseca e trajetoria funcional. As buscas
foram realizadas nas bases PubMed, Scopus, Web of Science, SciELO e LILACS, utilizando descrito-
res relacionados a capacidade intrinseca, funcionalidade e envelhecimento saudavel. Foram incluidos
artigos originais, revisoes sistematicas e documentos institucionais publicados entre 2015 e 2025.
Foram analisados estudos que investigaram intervengoes relacionadas a manutengao, recuperacao
ou desaceleracao do declinio da capacidade intrinseca e funcionalidade. Resultados: As evidéncias
demonstraram que estratégias multicomponentes apresentam maior potencial para manutencao da
capacidade intrinseca, especialmente quando direcionadas aos dominios com maior possibilidade
de modificacgao. Intervenc¢oes envolvendo exercicio fisico, suporte nutricional e acompanhamento
individualizado mostraram associacao com melhor preservacao da mobilidade, vitalidade e reserva
funcional. Abordagens voltadas a cognigao, satde mental e participacao social estiveram relacio-
nadas a trajetorias funcionais mais favoraveis. A identificacao e correcao de déficits sensoriais de-
monstraram relevancia para manutencao da autonomia. Adicionalmente, fatores ambientais e sociais,
como redes de apoio, acessibilidade e oportunidades de participagao comunitaria, influenciaram
positivamente a evolucao funcional. Conclusao: A preservacao da capacidade intrinseca exige uma
abordagem longitudinal, preventiva e centrada na pessoa. O reconhecimento precoce de alteragoes
nos dominios da capacidade intrinseca permite intervengoes personalizadas, com potencial para
retardar o declinio funcional e promover um envelhecimento saudavel.
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Estudo epidemiologico dos agravos por
hepatites virais na populacao idosa no brasil
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RESUMO:

Introducao: As hepatites virais, causadas por diferentes agentes etioldgicos, apresentam relevantes
diferencas epidemiologicas e clinicas entre si. No Brasil, constituem grave problema de satde pu-
blica e agravo de notificacao compulsoria desde 2003, cuja distribuicao revela assimetrias regionais
associadas a desigualdades no acesso a prevencao, ao diagndéstico e ao tratamento. Embora idosos
nao sejam classicamente grupo de risco para hepatites B e C, o envelhecimento populacional e a
maior exposi¢ao a procedimentos invasivos ao longo da vida — incluindo transfusdes anteriores a
triagem obrigatoria de 1993 — refor¢cam a necessidade de politicas de rastreio voltadas a esse publi-
co.Objetivo: Analisar a prevaléncia de hepatites virais em pessoas idosas no Brasil, comparando as
cinco regides brasileiras, entre 2014 e 2023. Método: Estudo ecolégico e quantitativo, com variaveis:
regioes brasileiras, idosos a partir de 60 anos, sexo e mecanismo de infec¢ao. Dados coletados no
DATASUS/SINAN, periodo de 2014 a 2023. Resultados e Conclusao: Foram notificados 74.799 casos.
O Sudeste concentrou o maior niumero, com 37.319 (47,9%), seguido do Sul, com 23.619 (30,4%);
Nordeste, 8.131 (10,4%); Norte, 5.185 (6,7%); e Centro-Oeste, 3.577 (4,6%). Houve predominancia mas-
culina em todas as regides, mais acentuada no Norte (61,2%) e mais equilibrada no Sudeste (50,6%);
nacionalmente, homens somaram 53,4% e mulheres, 46,6%. O ano de 2018 registrou o maior niamero
de casos (9.043), com queda expressiva em 2020 (4.966). Quanto ao mecanismo de infecgao, 69,9%
(52.291) nao tiveram via identificada; entre os casos com via conhecida (n=22.508), predominou a via
sexual (6.910; 29,7%) e a transfusional (5.179; 22,3%).A concentracao de casos no Sudeste e Sul, a que-
da em 2020 e a predominancia masculina sugerem desigualdades regionais na vigilancia e possivel
impacto da pandemia sobre a notificacao, mais do que diferencgas reais na circulagao viral. O elevado
indice de causa ignorada evidencia fragilidade no preenchimento das fichas, enquanto a relevancia
das vias sexual e transfusional aponta exposigao a fatores comportamentais atuais e passados, sobre-
tudo transfusdes prévias a triagem de 1993. Como limitacao, destaca-se a dependéncia da qualidade
do dado secundario, reforcando a necessidade de qualificar as notificagdes, ampliar a testagem e
fortalecer o rastreio das hepatites virais entre idosos, com implicacoes para o diagnostico precoce
e a prevencgao de complicagoes hepaticas nessa populagao.

Palavras-chave: Hepatite; Populacao Idosa; Epidemiologia.
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Evento adverso pouco descrito da
mirtazapina: lingua pilosa nigra relato
de caso
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RESUMO:

Introducao: a mirtazapina € um antidepressivo noradrenérgico e serotoninérgico (NaSSA) frequen-
temente indicado na pratica geriatrica como primeira linha de tratamento de transtornos do humor.
Seus efeitos adversos (EA) sao recorrentemente utilizados como adjuvantes a terapia de sintomas
deleteérios aos idosos, como anorexia e insonia, prevalentes em cerca de 29% e 48% dessa populacao,
respectivamente. Apesar dos efeitos colaterais bem descritos, os EA raros, presentes em menos de
1/1000 pacientes, habitualmente sao graves, como celulite, dor toracica, taquiarritmias, rabdomio-
lise, acidente vascular isquémico, pancitopenia, entre outros. A descoloracao da lingua (lingua pilosa
nigra) encontra-se como parte dos efeitos colaterais raros, com viés de indoléncia, mas associada
a descontinuagao do uso. Trata-se de uma condi¢ao benigna caracterizada pela mudanca de co-
loragao da lingua para marrom ou negra e aparéncia pilosa. Descrig¢ao do Caso: paciente do sexo
masculino, 93 anos, em tratamento para transtorno depressivo maior com componentes de insonia
e anorexia. Trata-se de um idoso fragil, que reside com a esposa, com funcionalidade preservada,
higiene apropriada, ex-tabagista. Foi prescrita a mirtazapina 15 mg; apos cerca de 15 dias do inicio
do tratamento, relatou mudanga na coloragao do dorso da lingua, que se tornou preta, com sensagao
de ardéncia, nao apresentando melhora apds escovagao, uso de tensoativos e friccao local. A medi-
cacao foi descontinuada por conta propria, com melhora subsequente apds uma semana. O paciente
recusou-se a dar continuidade a medicacao, apesar de orientado acerca da benignidade do quadro.
Comentarios: o caso ¢ representativo de EA benigno e pouco descrito, mas com elevado potencial
de descontinuacao da mirtazapina. A descoloracao da lingua, a exemplo da lingua pilosa nigra, é
causada pela descamacao deficiente das papilas filiformes, causando uma hiperqueratose local que
se assemelha a pelos. A descoloragao decorre da proliferacao de bactérias e do acimulo de residuos
alimentares. Os fatores de risco para o seu aparecimento incluem tabagismo, consumo de café,
higiene oral inadequada, xerostomia e o uso de antibioticos, anti-histaminicos e antidepressivos.
O tratamento envolve a descontinuagao do agente causador e a otimizacao da higiene oral, podendo
ser indicado o uso de queratoliticos topicos, como acido tricloroacético e ureia 40% em agua.

”,

Palavras-chave: “lingua pilosa nigra™ “mirtazapina”; “farmacovigilancia”
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Fatores associados ao declinio da mobilidade
e mortalidade em idosos com demeéncia
apos correcao cirurgica de fratura do fémur:
Follow up de 4 anos
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RESUMO:

Introducao: A fratura de fémur é um evento clinico grave no envelhecimento, especialmente em
pessoas com deméncia, que enfrentam maiores desafios na reabilitacao e apresentam risco aumen-
tado de declinio funcional e mortalidade. A mobilidade ¢ um marcador central da satde do idoso,
mas ha escassez de estudos sobre os fatores associados ao seu declinio nessa populagao vulneravel.
Objetivos: Avaliar os fatores associados ao declinio da mobilidade e a mortalidade em um seguimen-
to de quatro anos em idosos com deméncia submetidos a corregao cirtirgica de fratura de fémur.
Método: Estudo observacional longitudinal em hospital publico terciario, incluindo pacientes >60
anos com deméncia cuja fratura foi corrigida entre 2016-2021. A mobilidade foi avaliada pelo New
Mobility Score (NMS) no pré-fratura e aos 48 meses; ANMS = NMS pos - NMS pré. A mortalidade
foi identificada por prontuarios e contato telefonico. Foram realizadas regressoes lineares multi-
plas (NMS pés e ANMS) e regressao logistica binaria (6bito). Resultados: Incluiram-se 84 pacientes
(idade média 84,3 anos; 66,7% mulheres; 61,9% Alzheimer). O NMS reduziu de 5,10 para 3,90 (ANMS
-1,85; n=40). Complicacgoes pos-operatorias ocorreram em 67,9% e a mortalidade em quatro anos foi
54,8%. Entre os participantes com informagao no seguimento, 60,5% recuperaram a deambulagao
(23/38). Em modelos multivariados (n=38), a deambulacao associou-se a maior NMS pos ($=2,94;
p=0,001) e ANMS mais favoravel (8=2,19; p=0,020), enquanto complica¢des associaram-se a menor
NMS pos (B=-1,44; p=0,014) e pior ANMS (p=-1,94; p=0,021). Maiores escores de NMS pré-fratura
reduziram a chance de 6bito (OR=0,68; p=0,004), e a cor da pele parda associou-se a menor mortali-
dade (OR=0,20; p=0,026). Conclusao: A manuteng¢ao da mobilidade prévia em pacientes com demén-
cia apos cirurgia femoral deve ser incentivada como fator protetor de incapacidade e mortalidade.
A mobilidade prévia, a recuperagao da deambulacao e a prevencao de complicagoes poés-operatorias
devem orientar o cuidado ortogeriatrico e a reabilitagao.

Palavras-chave: Mobilidade; Fratura de fémur; Deméncia.
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Fragilidade em pessoas idosas
apos hospitalizacao por infecgoes
respiratorias agudas
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RESUMO:

Introdugao: A fragilidade € um estado de vulnerabilidade clinica que leva a desfechos negati-
vos para a saude da populagao idosa, como declinio funcional, maior tempo de hospitalizacao e
obito. Essa condicao é comum apos a alta por infecgoes respiratorias agudas (IRA), incluindo a
COVID-19. Objetivos: Identificar a prevaléncia de fragilidade em pessoas idosas apoés a interna-
¢ao por IRA e verificar se a hospitalizacao foi preditora de fragilidade pds-alta nessa populagao.
Método: Estudo transversal, recorte de um estudo longitudinal, que recrutou pessoas idosas de 3
a 12 meses apos o diagnostico de IRA, confirmado laboratorialmente, no periodo de 2021 a 2026.
O estudo foi aprovado pelo comité de ética local e seguiu a Resolugao 466,/12 do Conselho Nacional
de Satde. A variavel desfecho foi a presenca de fragilidade apos a alta hospitalar, medida pelo Indice
de Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20), considerando um ponto de corte > 15 pontos.
A variavel independente foi a presenca ou auséncia de hospitalizacao. Empregou-se analise esta-
tistica descritiva e regressao logistica univariada (RLU), considerando nivel de significancia p<0,05
no software JASP 0.95.4.0. Resultados: A amostra foi composta por 99 participantes, com média de
idade de 73,9 + 9,8 anos, 57% do sexo feminino, com 8,1 + 4,8 anos de escolaridade. Com relacao a
hospitalizacao, 61% dos participantes foram hospitalizados (16,2% passaram pela Unidade de Terapia
Intensiva), com média de 9,3 + 13,3 dias de internagao. A meédia do tempo entre a infeccao inicial e a
avaliacao foi de 10,1 + 5,9 meses. Observou-se que 76% tiveram diagnostico de COVID-19 e 24% de
outras IRA (Influenza, Pneumonia ou Virus Sincicial Respiratorio). A média de medicamentos em uso
foi de 6,4 + 3,3 e o Indice de Comorbidades de Charlson de 2,0 + 1,80. A fragilidade esteve presente
em 37,5% da amostra. A partir da RLU observou-se que a hospitalizagao foi preditora significativa
de fragilidade ap0s a internacao por IRA, aumentando o risco de fragilidade em 40,6% nas pessoas
com historico de hospitalizacao (OR= 1,406; IC95% = -1,039-0,903; p=0,027). Conclusao: A hospitali-
zagao por IRA é um marcador de fragilidade na pessoa idosa. Esses achados sinalizam a necessidade
de programas de acompanhamento longitudinal focados na avaliacao, reabilitagao e no preparo e
adequacao do cuidado pos-alta.

Palavras-chave: Fragilidade; Infec¢oes Respiratorias; Hospitalizacao.
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Identificacao das barreiras e facilitadores
da aplicacao do Bundle ABCDEF em idosos
internados nas unidades de terapia intensiva
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RESUMO:

Objetivos: Verificar o conhecimento sobre o bundle ABCDEF e quais as barreiras e facilitadores
para sua aplicacao em profissionais da UTI. Materiais e Métodos: Estudo quase experimental e
incluiu profissionais de satide assistenciais da UTI do Hospital Municipal de Minas Gerais, Brasil.
Foram excluidos os profissionais sem atuacao assistencial direta, estagiarios, estudantes sem vin-
culo empregaticio e aqueles em licenca ou afastamento durante a coleta de dados. Inicialmente, foi
aplicado um pré-questionario sobre o bundle ABCDEF, seguido de uma capacitacao presencial ou
assincrona, complementada pela disponibilizacao de material didatico sobre o assunto. Ap6s um
més, realizou-se um pos-questionario de forma nao pareada, com o objetivo de analisar a evolugao
do conhecimento e identificar quais as barreiras e facilitadores para aplicagao do bundle ABCDEF.
A analise estatistica foi conduzida por meio dos testes do Qui-quadrado com Simulacao de Monte
Carlo, considerando p Resultados: A amostra conteve 64 profissionais, predominando o sexo femi-
nino (71,9%) e com média de idade de 36,8 + 9,4 anos. A maioria era técnica de enfermagem (43,8%),
seguida por meédicos (25,0%), fisioterapeutas (15,6%) e enfermeiros (9,4%). Ap0Os a capacitacao sobre
o bundle ABCDEF, observou-se aumento significativo na priorizagao da analgesia em relacao a seda-
¢ao (62,5% para 87,5%; p=0,002), na manutencao de recursos sensoriais (73,4% para 92,9%; p=0,019)
e na utilizagao de instrumentos de rastreio de delirium, como o CAM-ICU (10,9% para 46,4%; p
Conclusio: A capacitagao sobre o bundle ABCDEF promoveu melhorias significativas nas praticas
assistenciais, especialmente no manejo da dor, sedacao e rastreio de delirium. Ainda persistem de-
safios em relacao a mobilizacao precoce, integragao familiar ao cuidado.

Palavras-chave: Unidade de terapia intensiva; cuidados criticos; bundle.
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Identificacao de idosos elegiveis para
cuidados paliativos: revisao sistematica
de ferramentas prognosticas e clinicas
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RESUMO:

Introdugao: A identificacao precoce de idosos com doencas cronicas nao oncologicas elegiveis

para cuidados paliativos permanece insuficiente na pratica clinica, contribuindo para interven-
¢oes desproporcionais, maior utilizagao de recursos e pior qualidade assistencial. Objetivo: Analisar
criticamente as principais ferramentas utilizadas na identificagao de elegibilidade para cuidados

paliativos em idosos, com foco em desempenho prognostico, aplicabilidade clinica e limitagoes.
Métodos: Revisao sistematica da literatura realizada na base PubMed, incluindo estudos publicados

a partir de 2010. Foram selecionados estudos observacionais, validagoes de instrumentos e revi-
soes relevantes, totalizando 115 estudos analisados. Foram avaliadas as ferramentas SPICT, NECPAL,
Pergunta Surpresa, Palliative Performance Scale (PPS) e Palliative Prognostic Index (PPI), consideran-
do acuracia, sensibilidade, especificidade e aplicabilidade clinica. Resultados: A Pergunta Surpresa

apresentou elevada sensibilidade como ferramenta de triagem, porém baixa especificidade quando

utilizada isoladamente, com limitacao na estratificacao de risco. O SPICT e o NECPAL demonstraram

melhor desempenho global na identificagao de pacientes com necessidades paliativas complexas,
ao incorporarem critérios clinicos e funcionais multidimensionais. A PPS apresentou forte corre-
lacao com declinio funcional e progressao clinica, enquanto o PPI demonstrou maior acuracia na

predicao de mortalidade em curto prazo. Observou-se que nenhuma ferramenta isolada apresenta

desempenho adequado de forma abrangente, sendo a combinacao de instrumentos associada a

maior precisao diagnostica e melhor estratificagao prognostica. Conclusao: A identificacao de idosos

elegiveis para cuidados paliativos nao pode ser adequadamente realizada por instrumentos isolados.
A integracao de ferramentas de triagem, avaliacao clinica e estratificacao prognostica demonstra
melhor desempenho na pratica assistencial, permitindo reconhecimento mais precoce de necessida-
des paliativas. Essa abordagem favorece decisoes clinicas mais adequadas, redugao de intervengoes

desproporcionais e melhor alinhamento do cuidado as necessidades do paciente.

Palavras-chave: cuidados paliativos; idosos; prognostico.
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Imobilidade associa-se independentemente a
reducao da circunferéncia da panturrilha em
idosos acompanhados em atenc¢ao domiciliar
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RESUMO:

Introducao: A imobilidade € uma condicao frequente em idosos com comprometimento funcional,
associada a perda progressiva de massa muscular e a piores desfechos clinicos. A circunferéncia da
panturrilha € uma medida antropomeétrica simples utilizada para estimar a massa muscular e auxiliar
na identificacao de idosos com risco de sarcopenia. Entretanto, sua associacao com os diferentes
graus de imobilidade em idosos acompanhados em atencao domiciliar ainda € pouco explorada.
Objetivo: Avaliar a associacao entre os diferentes graus de imobilidade e a circunferéncia da pan-
turrilha em idosos acompanhados por um programa de atengao domiciliar. Métodos: Estudo obser-
vacional, analitico e transversal realizado com idosos acompanhados por um programa de atencao
domiciliar entre 2018 e 2026. A imobilidade foi classificada em seis categorias ordinais (instabilidade
postural sem imobilidade e imobilidade graus I a V), considerando-se apenas o maior grau de com-
prometimento quando coexistiam instabilidade postural e imobilidade graus I ou II. A associagao
entre o grau de imobilidade e a circunferéncia da panturrilha foi avaliada pelo coeficiente de cor-
relacdo de Spearman e por regressio linear multipla ajustada para idade, sexo e Indice de Charlson.
Resultados: Foram analisados 668 idosos. Observou-se correlagao negativa moderada entre o grau
de imobilidade e a circunferéncia da panturrilha (p = -0,427; p < 0,001). A meédia da circunferéncia
reduziu progressivamente de 31,4 cm nos idosos com instabilidade postural para 25,1 cm naqueles
com imobilidade completa. Na regressao linear multipla, o grau de imobilidade permaneceu inde-
pendentemente associado a reducao da circunferéncia da panturrilha (f = -1,39 cm; IC95% -1,62
a -1,15; p < 0,001), apos ajuste para idade, sexo e Indice de Charlson. A idade também permaneceu
associada (§ = -0,08 cm/ano; p < 0,001), enquanto sexo e Indice de Charlson nio apresentaram as-
sociacao independente. O modelo explicou 19,2% da variabilidade da circunferéncia da panturrilha
(R? = 0,192). Conclusao: O agravamento da imobilidade esteve independentemente associado a redu-
¢ao da circunferéncia da panturrilha, mesmo apos ajuste para idade, sexo e carga de comorbidades.
Esses achados reforcam a utilidade da circunferéncia da panturrilha como medida antropométrica
simples para identificacao de idosos com maior comprometimento funcional na atengao domiciliar.

Palavras-chave: Imobilidade; Panturrilha; Sarcopenia.
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RESUMO:

Introducao: A elaboragao do plano de cuidados € uma das principais estratégias da avaliacao ge-
riatrica ampla, permitindo intervencdes individualizadas e centradas nas necessidades do idoso.
Entretanto, sao escassos os estudos que avaliam sua associacao com desfechos clinicos em pro-
gramas de atencao domiciliar. Objetivo: Avaliar a associacao entre a implementacao do plano de
cuidados e os desfechos clinicos de idosos acompanhados por um programa de atengao domiciliar.
Métodos: Estudo observacional, analitico e transversal, baseado no acompanhamento telefonico de
idosos previamente submetidos a avaliacao geriatrica ampla. Foram comparados os desfechos me-
lhora clinica, internagao hospitalar e 6bito entre idosos que implementaram ou nao o plano de cui-
dados. Utilizou se o teste do qui-quadrado de Pearson para comparagao das propor¢oes, calculan-
do-se o risco relativo (RR) e seus respectivos intervalos de confianca de 95% (IC95%), adotando-se
nivel de significancia de 5%. Resultados: Entre os idosos que implementaram o plano de cuidados,
66,9% apresentaram melhora clinica, em comparacao com 9,5% daqueles que nao o implementaram
(p < 0,001). A implementagao do plano esteve associada a maior probabilidade de melhora clini-
ca (RR=7,05; IC95%: 4,00-12,43). Também foi observada menor frequéncia de internagao hospitalar
(32,4% versus 43,5%; RR=0,74; 1C95%: 0,58-0,96; p=0,040) e de Obito (27,4% versus 41,4%; RR=0,66;
1C95%: 0,50-0,87; p=0,007) entre os idosos que implementaram o plano. Conclusao: A implementa-
¢ao do plano de cuidados esteve associada a maior frequéncia de melhora clinica e a menores riscos
de internacao hospitalar e 6bito. Embora o delineamento observacional nao permita estabelecer re-
lacao causal, os achados sugerem que a implementacgao sistematica das recomendagoes da avaliacao
geriatrica ampla pode contribuir para melhores desfechos em idosos acompanhados por programas
de atencao domiciliar.

Palavras-chave: Plano de Cuidados; Avaliacao Geriatrica; Assisténcia Domiciliar.
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Impacto da polifarmacia e de maltiplas
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funcional de idosos oncologicos
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional e o aumento da incidéncia de cancer em idosos trazem
a tona desafios como o manejo de multiplas comorbidades e a polifarmacia. A interagao entre o
tratamento oncologico, os medicamentos de uso continuo e as comorbidades pré-existentes pode
precipitar declinio funcional e aumentar o risco de toxicidade dos tratamentos. Compreender o
impacto destas variaveis na fragilidade é fundamental para o planejamento da desprescrigao e adap-
tagao do cuidado oncogeriatrico. Objetivos: Avaliar a prevaléncia de polifarmacia e comorbidades
em pacientes idosos com cancer e investigar a sua associagao com a vulnerabilidade clinico-fun-
cional. Método: Estudo transversal e retrospectivo com andlise de 233 pacientes acompanhados em
um ambulatorio de Oncogeriatria. Coletaram-se dados sobre o nimero de medicamentos em uso,
quantidade de comorbidades e a classificacdo de fragilidade por meio do Indice de Vulnerabilidade
Clinico-Funcional (IVCF-20), considerando-se um ponto de corte > 7 para definicao de idoso fragil/
vulneravel. A analise estatistica utilizou testes T de Student e Qui-quadrado para avaliar a associagao
entre as variaveis clinicas e a fragilidade, assumindo nivel de significancia de p.

Palavras-chave: Envelhecimento, cancer; Polifarmacia; Fragilidade.
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RESUMO:

O envelhecimento populacional tem aumentado o nimero de idosos frageis que demandam cuidado
continuo, sobretudo em paises de baixa e média renda. A fragilidade ¢ um estado de vulnerabilida-
de clinica que eleva o risco de quedas, hospitalizacoes, perda de independéncia e declinio fisico e
cognitivo. Embora o exercicio fisico auxilie na prevengao e no tratamento da fragilidade, idosos res-
tritos ao domicilio — em geral os mais complexos clinicamente — quase nao sao contemplados em
ensaios clinicos, configurando uma lacuna importante na literatura. O Pilates Solo, por ser acessivel,
de baixo impacto e baixo risco de lesao, € uma alternativa promissora para esse perfil. Apesar de
evidéncias de beneficios em forca, equilibrio, mobilidade, humor e qualidade de vida, nenhum estudo
avaliou idosos formalmente classificados como frageis ou restritos ao lar. Avaliamos o impacto de
um protocolo de Pilates Solo domiciliar, realizado duas vezes por semana durante seis meses, em
idosos nos estratos 6 a 8 da Classificacao Clinico-Funcional. Trata-se de ensaio clinico randomizado
e cego, com 53 participantes em Belo Horizonte, alocados em grupo intervencao (36) e controle (17);
o controle recebeu visitas domiciliares semanais com orientacoes gerais de satide. Foram avaliados
funcionalidade (IVCF-20 e Indice de Barthel), cognicao (MEEM, lista de palavras do CERAD e fluéncia
verbal), sintomas depressivos (DSM-5), qualidade de vida (WHOQoL-Old) e mobilidade (SPPB, TUG,
velocidade de marcha e teste de levantar e sentar), no inicio, aos 3 e aos 6 meses. A analise empre-
gou modelos de regressao de efeitos mistos e testes nao parameétricos. O protocolo foi seguro, bem
tolerado e com adesao média de 84,5%. Nao houve diferencas significativas no IVCF-20 nem nos
desfechos cognitivos e psicossociais. A melhora significativa ocorreu apenas no teste de levantar e
sentar da cadeira, com reducao do tempo de execucao no grupo intervencgao aos 3 meses (p = 0,006)
e 6 meses (p = 0,037); a velocidade de marcha basal foi preditor positivo desse ganho. Conclui-se
que o Pilates Solo domiciliar é seguro, viavel e tem efeito positivo na forca de membros inferiores de
idosos frageis restritos ao lar, mesmo em cenarios de alta complexidade clinica.

Palavras-chave: Idoso fragil; Pilates solo; Exercicio fisico domiciliar.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 59




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERIATRIA

Influéncia da escolaridade na acuracia de
instrumentos de triagem cognitiva em uma
coorte de idosos brasileiros

GIOVANNA CORREIA PEREIRA MORO; THAISE VALLESCA QUEIROZ; GABRIELA TOME OLIVEIRA ENGELMANN;
ANA CAROLINA OLIVEIRA SINZATO; MARIA APARECIDA CAMARGOS BICALHO; BERNARDO DE MATTOS VIANA.

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: A disting¢ao entre envelhecimento saudavel, comprometimento cognitivo leve (CCL) e
deméncia é desafio recorrente, especialmente em paises com grande discrepancia de acesso a edu-
cagao. Embora haja multiplos testes de rastreio disponiveis, ainda ¢ necessario compreender melhor
a influéncia da escolaridade em sua acuracia. Objetivo: Avaliar a influéncia da escolaridade na acu-
racia de testes de rastreio para discriminar controle, CCL e deméncia. Métodos: Estudo transversal
com participantes de coorte de idosos brasileiros entre margo de 2025 e junho de 2026. Foram
selecionados 159 idosos submetidos a avaliagao geriatrica, neuropsicologica e de neuroimagem,
classificados em controle (n=40), CCL (n=91) e deméncia (n=28). Foram avaliados os instrumentos:
Mini Exame do Estado Mental (MEEM), Bateria de Avaliacao Frontal (FAB), evocacao tardia da lista
de palavras do Consortium to Establish a Registry for Alzheimer's Disease (CERAD), fluéncia verbal
de animais, frutas e alternada, Questionario de Atividades Funcionais (Pfeffer) e o Questionario do
Informante sobre o Declinio Cognitivo no Idoso (IQCODE). Para cada teste, foram realizadas curvas
ROC para os trés contrastes par a par e, em cada uma, a amostra foi dicotomizada por escolaridade,
com corte em 8 anos. A acuracia foi medida pela area sob a curva (AUC), e os pontos de corte de-
terminados pelo indice de Youden. A diferenca da AUC entre os estratos foi avaliada pelo teste de
DeLong para amostras independentes. Resultados: Os participantes tinham média de 74,13 anos (SD
7,14) e mediana de 8 anos de escolaridade (IQR 9,5). A FAB foi o Ginico instrumento com discriminagao
significativamente distinta entre estratos: entre controle e CCL, sua acuracia foi alta na baixa esco-
laridade (AUC 0,912; corte 11/12) e caiu na alta (AUC 0,702; corte 15/16), com diferenca confirmada
(p=0,005). Os testes funcionais foram estaveis e acurados: a escala de Pfeffer discriminou CCL de de-
méncia de modo semelhante nos dois estratos (AUC 0,871 e 0,900; corte 5/6; p=0,67), assim como o
IQCODE (AUC 0,813 e 0,852; corte 3,5 e 3,7; p=0,768). CERAD (p=0,061) e MEEM (p=0,052) mostraram
tendéncia a melhor desempenho na alta escolaridade, sem atingir significancia. Conclusao: A FAB
foi o instrumento cuja acuracia mais dependeu da escolaridade. Em contrapartida, os instrumentos
funcionais foram estaveis e robustos a escolaridade para discriminar CCL de Deméncia. Este é um
resultado preliminar e mais estudos sao necessarios.
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RESUMO:

Introducao: A depressao na pessoa idosa associou-se ao comprometimento da funcionalidade,
prejuizo cognitivo, hospitalizagoes, institucionaliza¢ao e aumento da mortalidade. A literatura de-
monstrou hiporresponsividade, recorréncia ou depressao resistente ao tratamento medicamentoso
em parcela significativa destes pacientes. Além disso, multimorbidades, polifarmacia, sindrome de
fragilidade e alteracdes neurobiologicas do envelhecimento limitaram a eficacia e a tolerabilidade
da drogas utilizadas. Nesse contexto, intervengoes inovadoras, como antidepressivos multimodais,
cetamina/esketamina, neuromodulacao e eletroconvulsoterapia (ECT), poderam ampliar as possibi-
lidades terapéuticas. Objetivo: Avaliar sistematicamente as evidéncias sobre intervengoes terapéu-
ticas inovadoras no tratamento da depressao na pessoa idosa, com énfase em eficacia, seguranca,
tolerabilidade e funcionalidade. Métodos: Revisao sistematica conduzida conforme PRISMA 2020
e Cochrane Handbook, com protocolo a ser registrado no PROSPERO. Foram pesquisadas bases
PubMed /MEDLINE, Embase, Scopus, PsycINFO, Cochrane Library e LILACS/BVS. Foram incluidos
ensaios clinicos, estudos observacionais e revisoes sistematicas envolvendo individuos =60 anos
submetidos a cetamina/esketamina, estimulacao magnética transcraniana repetitiva (rTMS), estimu-
lagao transcraniana por corrente continua (tDCS), ECT e antidepressivos multimodais. A qualidade
das evidéncias foi avaliada pelo sistema GRADE. Resultados: Cetamina e esketamina demonstraram
inicio de agao rapido e eficacia em depressao resistente, embora com limitagoes relacionadas a se-
guranca cardiovascular e efeitos dissociativos nesta populacao. A rTMS apresentou perfil favoravel
de tolerabilidade e eficacia moderada, configurando alternativa relevante isoladamente ou em adju-
vante ao tratamento farmacologico. ECT permaneceu como intervengao mais eficaz em depressao
grave, psicotica ou refrataria, apesar do risco de efeitos cognitivos transitérios. Antidepressivos
multimodais sugeriram beneficios adicionais sobre cognicao e funcionamento global. Persistiram
lacunas quanto a inclusao de idosos longevos frageis e a avaliagao da seguranca em longo prazo.
Conclusao: As inovagoes terapéuticas ampliaram significativamente o manejo da depressao em ido-
sos, particularmente resistente ou grave. Entretanto, a incorporacao destas estratégias exige abor-
dagem clinica criteriosa, considerando singularidades e o planejamento terapéutico de cada pessoa.

Palavras-chave: Depressao; Terapeutica; Inovagao.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional e o aumento das doengas cronicas nao trans-
missiveis ampliam a necessidade de integrar os cuidados paliativos a Atengao Primaria a Satde.
Entretanto, persistem barreiras que dificultam sua implementacao e comprometem a continui-
dade do cuidado. Objetivo: Analisar as evidéncias cientificas sobre os desafios, as competéncias
profissionais e as estratégias para integracao dos cuidados paliativos na Atencao Primaria a Saade.
Método: Revisao sistematica realizada nas bases PubMed /MEDLINE, SciELO, Biblioteca Virtual em
Saude e Cochrane Library. Foram incluidos artigos originais publicados entre 2018 e 2026, em por-
tugués, inglés e espanhol, relacionados a integragao dos cuidados paliativos na Aten¢ao Primaria a
Satude. Os estudos elegiveis foram analisados quanto as barreiras assistenciais, competéncias pro-
fissionais e estratégias de implementacao. Resultados: Os estudos evidenciaram que a integracao
dos cuidados paliativos permanece limitada pela insuficiente capacitagcao profissional, predominio
do modelo curativista, escassez de recursos e fragilidade da articulagao entre os niveis de atencao.
Também foram identificadas dificuldades na identificacao precoce de pacientes elegiveis e desi-
gualdades territoriais, especialmente em regides vulneraveis. Em contrapartida, protocolos assis-
tenciais, educagcao permanente, visitas domiciliares, telessatide e atuagao compartilhada entre a
atencao primaria e equipes especializadas favoreceram maior acesso aos cuidados, melhor controle
de sintomas e reducao de hospitalizacdes evitaveis. O fortalecimento das competéncias comunica-
cionais, éticas e interdisciplinares foi apontado como essencial para a consolidacao dessa assisténcia.
Conclusao: A integracao dos cuidados paliativos na Atengao Primaria a Satde é fundamental diante
do envelhecimento populacional e da crescente carga das doencas cronicas. O fortalecimento da
qualificacao profissional, da organizacao das redes assistenciais e das estratégias territorializadas
pode ampliar o acesso e promover cuidado integral, humanizado e centrado na pessoa idosa.

Palavras-chave: Cuidados paliativos ; Atengao Primaria a Satde ; Envelhecimento.
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RESUMO:

Introdugao: A digoxina permanece como opg¢ao terapéutica para insuficiéncia cardiaca e fibrilacao
atrial devido ao seu efeito inotropico positivo, porém seu estreito indice terapéutico exige mo-
nitorizacao cuidadosa. Em idosos, alteracoes farmacocinéticas decorrentes da senescéncia, re-
ducao da fun¢ao renal, menor massa magra e polifarmacia aumentam o risco de intoxicagao, que
pode ocorrer mesmo com concentragoes séricas consideradas terapéuticas. Objetivo: Relatar um
caso de intoxicagao digitalica em paciente nonagenaria com manifestacao musculoesquelética ati-
pica, ressaltando a importancia da suspeigao clinica em idosos com doenga renal cronica (DRC).
Métodos: Relato retrospectivo de caso baseado em analise de prontuario e revisao da literatura sobre
toxicidade digitalica. Resultados: Paciente de 90 anos, portadora de hipertensao arterial sistémica,
fibrilacao atrial permanente, aneurisma de aorta ascendente, insuficiéncia cardiaca com fracao de
ejecao preservada de etiologia valvar e DRC estagio IV. Foi admitida com prostragao, fadiga, mialgia
intensa e artralgia incapacitante em membros inferiores e quadril. Evoluiu posteriormente com
bradicardia sintomatica (frequencia cardiaca de 50 bpm), hipoperfusao tecidual, hiperlactatemia
e injaria renal aguda sobreposta a DRC. A concentracao sérica de digoxina foi de 2,4 ng/mL (valor
de referéncia

Palavras-chave: intoxicacao digitalica; mialgia; digoxina.
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RESUMO:

Introducao: A sindrome da fragilidade é uma condicao geriatrica multifatorial que aumenta a vul-
nerabilidade dos idosos a eventos adversos, como quedas, hospitalizagoes, incapacidade funcional e
mortalidade. Entre os fatores associados ao seu desenvolvimento, o isolamento social tem desper-
tado interesse pelo impacto na funcionalidade e qualidade de vida. Considerado importante deter-
minante social da satilde, pode comprometer a autonomia, favorecer o declinio funcional, reduzir a
participacao social e acelerar o processo de fragilizacao. Essa associacao pode subsidiar estratégias
de prevencao e cuidado ao idoso. Entretanto, as evidéncias permanecem heterogéneas, justificando
esta revisao sistematica. Objetivo: Sintetizar as evidéncias sobre a associagao entre isolamento social
e o desenvolvimento da sindrome da fragilidade em idosos. Método: Revisao sistematica realizada na
base PubMed, com buscas conduzidas em junho de 2026, utilizando os descritores MeSH “Aged” AND
“Social Isolation” AND “Frailty Syndrome”. Foram recuperados 452 registros. Apos aplicagao dos cri-
térios de elegibilidade e selecao dos estudos, foram incluidos 23 estudos observacionais envolvendo
individuos =60 anos que investigaram a associacao entre isolamento social e sindrome da fragilida-
de, compondo a sintese qualitativa. Resultados: Os estudos demonstraram associagao consistente
entre isolamento social e maior risco de desenvolvimento ou progressao da sindrome da fragilidade.
Idosos socialmente isolados apresentaram maior vulnerabilidade funcional, pior desempenho fisico
e evolucao para pré-fragilidade e fragilidade. Baixa participagao social, reducao das redes de apoio
e menor interacao comunitaria estiveram relacionadas a desfechos desfavoraveis. Alguns estudos
sugeriram relacao bidirecional, indicando que a fragilidade favorece o isolamento social. Além disso,
sintomas depressivos, menor atividade fisica, sarcopenia e pior bem-estar psicologico foram des-
critos como possiveis mecanismos, enquanto suporte social, participagao comunitaria e manuten-
¢ao dos vinculos interpessoais exerceram efeito protetor. Conclusao: As evidéncias indicam que o
isolamento social esta associado ao desenvolvimento e a progressao da sindrome da fragilidade em
idosos. Achados reforcam a avaliagcao da dimensao social na pratica geriatrica e a implementagao de
estratégias para fortalecer redes de apoio e participacao social, contribuindo para prevenir a fragi-
lidade e promover o envelhecimento saudavel.

Palavras-chave: Idoso; Isolamento Social; Sindrome da Fragilidade.
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RESUMO:

Introducao: A promocao do cuidado integral a pessoa idosa depende do reconhecimento dos ser-
vicos disponiveis no territorio e dos fluxos de acesso a satde, assisténcia social, protecao e apoio
comunitario. O mapeamento da rede assistencial municipal e intersetorial pode apoiar o cuidado
integral, auxiliando a continuidade assistencial e a navegacao em satde. Objetivos: Mapear a rede
de cuidados a pessoa idosa em quatro municipios do interior do Rio Grande do Sul e estimar a
proporgao de dispositivos disponiveis em relacao a um modelo de rede assistencial a pessoa idosa
intersetorial ampliada. Método: Em junho de 2026, foi realizado um levantamento telefonico com
referéncias de equipes de satde, assisténcia social e contato direto com instituicdes dos quatro
municipios participantes da pesquisa Satde da Pessoa Idosa: Avaliagao e gestao de informacoes
de casos geriatricos-gerontologicos de pessoas idosas vitimas de desastres ou em contexto de
emergéncia sanitaria (CAAE: 84179724.1.0000.5149). Os dispositivos foram classificados por niveis
de assisténcia: atencao primaria, atencao secundaria, atengao terciaria, protegao social basica,
protecao social especial, controle social, terceiro setor, educagao, esporte e lazer, alimentacao,
economia popular, segurancga e apoio, e habitacao/moradia. Para cada item, registrou-se presenca,
situacao de funcionamento, contato e evidéncia de disponibilidade local ou referéncia regional.
Resultados: Foram avaliados 90 itens da rede-padrao. Em Mugum foi mapeado o maior naimero
de itens-servigos documentados (36), correspondendo a 40,0% da rede-padrao. Eldorado do Sul
apresentou 22 itens, ou 24,4%. Sao Sebastiao do Cai apresentou 21 itens, ou 23,3%. Cruzeiro do Sul
apresentou 19 itens, ou 21,1%. A atengao primaria mostrou-se o ponto de cuidado mais estruturado,
especialmente em Mugum, com 90,0% dos itens documentados. A atencao secundaria também
foi mais documentada em Mugum, em grande parte por referéncias regionais. Foram observadas
lacunas relevantes em alimentacao, economia popular, protecao social especial e atencao ter-
ciaria especializada. Conclusao: O levantamento demonstrou heterogeneidade importante en-
tre os municipios e dependéncia frequente de referéncias regionais para servigos especializados.
A sistematizagao da rede pode apoiar a navegacao do cuidado, qualificar encaminhamentos e
orientar estratégias de integragao entre satde, assisténcia social e apoio comunitario.

Palavras-chave: Pessoa idosa; Rede de atencao a satide; Atencao integral a satde.
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RESUMO:

Introducao: A multimorbidade é frequente entre idosos e esta associada ao aumento da comple-
xidade clinica e da utilizagao dos servicos de satde. Entretanto, em individuos com alta vulnera-
bilidade clinico-funcional, a influéncia da carga de doencas cronicas sobre o comprometimento
funcional ainda nao esta completamente estabelecida, especialmente no contexto da atengao domi-
ciliar. Objetivo: Avaliar a associacao entre multimorbidade e comprometimento funcional em idosos
com alta vulnerabilidade clinico-funcional acompanhados em um programa de atencao domiciliar.
Métodos: Estudo observacional, descritivo e analitico, de corte transversal, realizado com idosos
acompanhados por um programa publico de atencao domiciliar entre 2018 e 2026. Foram inclui-
dos pacientes com Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20) >15. A multimorbidade
foi mensurada pelo Indice de Comorbidade de Charlson (ICC) e o comprometimento funcional pela
Escala Visual de Fragilidade (EVF), considerando os estratos 6 a 10. As variaveis foram descritas por
medianas, e a associagao entre ICC e EVF foi avaliada pelo coeficiente de correlagao de Spearman,
adotando-se nivel de significancia de 5%. Resultados: Foram avaliados 682 idosos com IVCF-20
>15. A mediana do ICC foi de cinco pontos em todos os estratos da EVF, evidenciando carga seme-
lhante de multimorbidade entre pacientes com diferentes niveis de comprometimento funcional.
Nao foi observada associacao entre o ICC e a EVF (p=0,039; p=0,307), indicando auséncia de cor-
relacao entre a carga de comorbidades e o grau de comprometimento funcional nessa populagao.
Conclusao: Em idosos com alta vulnerabilidade clinico-funcional acompanhados em atencao domi-
ciliar, a multimorbidade, mensurada pelo ICC, apresentou baixa capacidade de discriminar o grau de
comprometimento funcional nessa populagao. Esses achados sugerem que, em estagios avancados
de fragilidade, a funcionalidade é determinada predominantemente por sindromes geriatricas e
pela reducao da reserva fisiologica, mais do que pelo acimulo de doengas cronicas. Os resultados
reforcam a importancia da avaliacao funcional como elemento central no planejamento do cuidado
geriatrico domiciliar.

Palavras-chave: multimorbidade; fragilidade; funcionalidade.
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RESUMO:

Introducao: As quedas constituem uma das principais sindromes geriatricas, estando associadas
a perda da capacidade funcional, hospitalizacdes e aumento da morbimortalidade. Embora a poli-
farmacia seja reconhecida como fator de risco para quedas, permanece controverso se o nimero
absoluto de medicamentos, isoladamente, representa um preditor desse desfecho, especialmente
em idosos acompanhados em atencao domiciliar, cuja vulnerabilidade decorre da interacao de mal-
tiplos fatores clinicos e funcionais. Objetivo: Avaliar a associacao entre o numero de medicamentos
de uso continuo e a ocorréncia de quedas em idosos acompanhados por um programa de atengao
domiciliar. Métodos: Estudo observacional, analitico e transversal, baseado em dados da avaliagao
geriatrica inicial de idosos acompanhados por um programa de atengao domiciliar entre 2018 e 2026.
Foram incluidos pacientes com informacoes disponiveis sobre nimero de medicamentos em uso
continuo e ocorréncia de duas ou mais quedas no tltimo ano. O nimero de medicamentos foi com-
parado entre os grupos com e sem historico de quedas por meio do teste de Mann-Whitney, adotan-
do-se nivel de significancia de 5%. Resultados: Foram avaliados 125 idosos, dos quais 93 nao apre-
sentaram relato de duas ou mais quedas no tltimo ano e 32 apresentaram esse desfecho. O nimero
meédio de medicamentos em uso foi semelhante entre os grupos (6,25 versus 6,41 medicamentos/
dia), com mediana de seis medicamentos em ambos. Nao foi observada diferenca estatisticamente
significativa no nimero de medicamentos entre idosos com e sem ocorréncia de quedas (teste de
Mann-Whitney; p=0,918). Conclusao: Nesta amostra de idosos acompanhados em atencao domiciliar,
o nimero de medicamentos em uso nao se associou a ocorréncia de quedas. Esses achados refor-
¢am o carater multifatorial das quedas, resultantes da interacao entre fatores clinicos, funcionais
e ambientais, ndo podendo ser atribuidas apenas a carga medicamentosa. A avaliagao do risco de
quedas deve contemplar uma abordagem multidimensional, incluindo a revisao da farmacoterapia,
do estado funcional e das condi¢oes do ambiente domiciliar, permitindo a identificagao de fatores
de risco potencialmente modificaveis.

Palavras-chave: Quedas; Polifarmacia; Atencao domiciliar.
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O Encontro entre o Estetoscopio e o Nariz
Vermelho: Interseccoes entre Geriatria
Paliativa e Palhacaria no Cuidado Centrado
na Pessoa

CARLOS HENRIQUE SOARES.
GERIATRA - PROFISSIONAL LIBERAL, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Titulo: O Encontro entre o Estetoscopio e o Nariz Vermelho: Intersecgdes entre Geriatria Paliativa
e Palhacaria no Cuidado Centrado na Pessoa

Introdugao: No cenario da terminalidade, a assisténcia ao idoso exige competéncias que trans-
cendem o manejo farmacolégico, demandando uma abordagem da “dor total” através da huma-
nizagao. A atuacgao hibrida de um médico geriatra paliativista e palhago hospitalar permite uma
transigao singular entre a técnica clinica e a arte, fundamentada na vulnerabilidade e na alteridade.
Objetivos: Analisar como a pratica da palhacaria hospitalar instrumentaliza e modifica a percep-
¢ao clinica do médico geriatra, potencializando a efetividade da abordagem centrada na pessoa.
Método: Relato de experiéncia com analise reflexiva da pratica. A observacao baseia-se na atuagao
sistematica realizada entre outubro de 2025 e maio de 2026, com frequéncia de 2x por semana em
enfermarias de cuidados paliativos e oncologia. O objeto de analise ¢é a transformagao da percepcao
clinica do autor frente a cerca de 80 pacientes acolhidos em visitas que integraram a semiologia mé-
dica a linguagem do palhaco. Resultados: A analise revelou que a palhagaria modifica a pratica médi-
ca ao introduzir a vulnerabilidade como ferramenta de conexao e a percepcao da unicidade de cada
encontro. O “olhar do palha¢o” instrumentaliza o médico para identificar o que € inusitado e vital,
deslocando o foco da “energia da perda” para a poténcia do presente. Verificou-se que a palhacaria
ensina ao meédico o valor da fragilidade e da observacao sensivel, enquanto a geriatria paliativa qua-
lifica a arte ao oferecer o manejo da biografia como substrato ético para o jogo. Essa simbiose reduz
a assimetria terapéutica e permite uma escuta e presenca onde a historia de vida do idoso torna-se
o material principal para o resgate da dignidade e identidade. Conclusao: A reciprocidade entre os
fazeres demonstra que a palhacgaria qualifica a medicina para uma clinica mais efetiva e humana.
Aintegracao entre o estetoscopio e o nariz vermelho reafirma que a presenca, a escuta e o respeito
a biografia sao os eixos fundamentais para sustentar a dignidade e a vida até o fim.

Palavras-chave: Palhacaria Hospitalar; Cuidados Paliativos; Humanizagao da Assisténcia.
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O impacto da multimorbidade no desfecho
hospitalar de idosos: analise transversal em
um hospital de referéncia regional
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional impde desafios crescentes aos sistemas de satde.
A multimorbidade, coexisténcia de duas ou mais condi¢Oes cronicas, afeta cerca de 46-48% dos
idosos e aumenta progressivamente com a idade. Essa condigao esta associada a declinio funcional,
pior qualidade de vida, maior utilizacao de servigos de satide e aumento da mortalidade. Apesar de
sua elevada prevaléncia e impacto clinico, ainda sao limitados os estudos que avaliam diretamente
a relacao entre a carga de comorbidades e os desfechos hospitalares em idosos. Objetivo: Analisar
a associagao entre o namero de comorbidades e o desfecho hospitalar (alta ou 6bito) em idosos in-
ternados em um hospital de referéncia regional de alta complexidade. Métodos: Estudo transversal
com amostra de 151 idosos internados entre 01 e 31 de maio de 2026. As variaveis foram descritas
em frequéncias, médias e medianas. A normalidade das variaveis continuas foi analisada pelo teste
de Shapiro-Wilk. Como o nimero de comorbidades nao apresentou distribuicao normal (W = 0,923;
p < 0,001), a comparagao entre os grupos de alta e oObito foi realizada pelo teste de Mann-Whitney.
Na sequéncia, utilizou-se a regressao logistica binaria para estimar a associacao entre comorbidades
e Obito hospitalar, expressa em Odds Ratio (OR) e intervalo de confianga de 95%. Adotou-se nivel
de significancia de 5% (p < 0,05), com analises no Jamovi. Projeto aprovado por Comité de Etica.
Resultados: Os pacientes que evoluiram para 6bito apresentaram mediana e média de 3 e 2,8 co-
morbidades, respectivamente. Aqueles que receberam alta apresentaram mediana de 2 e média de
2,2 comorbidades, sem diferenca estatisticamente significativa entre os grupos (U = 1100; p = 0,170).
Na regressao logistica, para cada comorbidade adicional, a chance de 6bito aumentou aproxima-
damente 23,9%, também sem significancia estatistica. Embora haja uma tendéncia de associagao, a
falta de significancia pode relacionar-se ao tamanho amostral, ao nimero reduzido de 6bitos ou a
fatores clinicos nao avaliados nesta analise. Conclusdo: O niimero de comorbidades isoladamente
nao foi suficiente para predizer o desfecho hospitalar, indicando que a mortalidade pode ser influen-
ciada por fatores como gravidade da doenca aguda, funcionalidade e fragilidade. As limitacoes no
poder estatistico da amostra reforcam a necessidade de utilizar a avaliagao clinica global do idoso
hospitalizado para uma estratificacao de risco mais precisa.

Palavras-chave: Hospitalizacao; Desfecho; Multimorbidade.
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RESUMO:

Introducao: O delirium consiste em um estado de confusao mental aguda caracterizado pelo com-
prometimento da atencao e da cognicgao. Ele acomete cerca de um tergo dos idosos hospitalizados
e esta fortemente associado a desfechos negativos, sendo inclusive um fator independente para a
mortalidade apos a alta hospitalar. Nesse contexto, protocolos institucionais destinados ao rastreio
sistematico de delirium podem favorecer a identificagao precoce dessa condicao, facilitando a im-
plementacao de medidas preventivas e terapéuticas. Objetivo: Descrever a abrangéncia e os dados
obtidos a partir da operacionalizacao de um protocolo de rastreio de delirium em um hospital do
setor privado de Belo Horizonte, MG. Métodos: Estudo descritivo retrospectivo com analise de da-
dos oriundos da aplicacao do teste 4AT entre maio de 2025 e junho de 2026 em pacientes elegiveis
de servigo hospitalar. Foram incluidos pacientes com idade igual ou superior a 75 anos, admitidos a
unidade de internagao provenientes de pronto atendimento ou setor externo, nos quais foi possi-
vel realizar o rastreio sistematico pela equipe assistente. Resultados: Foram executadas 1353 apli-
cacoes do teste 4AT no periodo analisado, com uma taxa de positivagao de 31,71%. No grupo com
pontuacao maior ou igual a 4 no teste, houve alteracao no nivel de alerta em 52,91% versus 3,79%
no grupo com teste negativo. Os demais parametros - orientacao, aten¢ao e mudanga aguda do
sensorio - apresentaram resposta alterada, respectivamente, em 86,71%, 83,22% e 72,73% no grupo
com teste positivo versus 23,92%, 17,75% e 0,00% no grupo com teste negativo. Ademais, em 31,06%
dos casos em que houve rastreio negativo, pontuou-se em pelo menos 1 dos 4 dominios analisados.
Conclusao: A operacionalizacao de protocolo institucional de rastreio com o 4AT em ambiente hos-
pitalar mostrou-se viavel, evidenciando uma prevaléncia de delirium semelhante a relatada na lite-
ratura. Além disso, a presenca de alteragoes isoladas em um ou mais parametros, embora nao seja
suficiente para o escore de corte do teste, demanda vigilancia clinica continua para o favorecimento
da deteccao precoce do delirium e da implementacao de medidas potencialmente determinantes de
melhores desfechos clinicos.

Palavras-chave: Idoso; Rastreamento; Delirium.
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RESUMO:

Introducao: A comunicagao ¢ a capacidade de estabelecer uma relagao produtiva com o meio, tro-
car informacoes e expressar desejos, ideias e sentimentos. Compreende a visao, a audigao e a pro-
ducao oral, fundamentais para a independéncia funcional. As estruturas envolvidas na produgao
oral também participam da degluticao, justificando sua inclusao no sistema funcional comunicacao.
A incapacidade comunicativa compromete a participagao social e a funcionalidade do idoso.
Entretanto, permanece pouco conhecida a contribuicao de cada componente para diferentes per-
fis clinicos em idosos em atenc¢ao domiciliar. Objetivo: Investigar as associacoes entre os compo-
nentes da incapacidade comunicativa e marcadores de vulnerabilidade clinico-funcional em ido-
sos em atencao domiciliar. Métodos: Estudo observacional com 710 idosos em atencao domiciliar.
A incapacidade comunicativa foi definida pela presenca de comprometimento da visao, audi¢ao e/
ou degluticao. Avaliaram-se as associagoes entre seus componentes e deméncia, restri¢ao ao leito
e vulnerabilidade clinico-funcional. Para comparagao das variaveis categoéricas utilizou-se o tes-
te do qui-quadrado de Pearson, considerando nivel de significancia de 5%. Resultados: A disfagia
apresentou forte associagao com deméncia (x?=51,31; p Conclusao: Os componentes da incapa-
cidade comunicativa apresentam associagoes clinicas distintas em idosos em atenc¢ao domiciliar.
A forte associacao entre disfagia, deméncia e restri¢ao ao leito refor¢a seu papel como marcador
de maior vulnerabilidade e progressao do declinio funcional. Ja a associagao entre perda auditiva e
deméncia destaca a importancia da identificagao precoce dos déficits sensoriais durante a avaliagao
geriatrica, uma vez que cada componente se associa a diferentes perfis de vulnerabilidade e declinio
funcional, possibilitando intervengoes oportunas e contribuindo para o planejamento do cuidado.
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RESUMO:

Introducao: A Classificagao Clinico-Funcional do Idoso (CCFI), representada pela Escala Visual de
Fragilidade, organiza os idosos em dez estratos, agrupados em robustos, em risco de fragilizagao e
frageis. Idosos frageis sao subclassificados em alta complexidade, baixa complexidade e fase final de
vida, conforme o potencial de recuperacao clinico-funcional esperado com intervengdes geriatri-
cas especializadas. Dessa forma, a CCFI integra duas dimensoes independentes e complementares:
gravidade da fragilidade e potencial de recuperacgao. Os sistemas funcionais cujo comprometimento
determina o declinio funcional dialogam com o conceito de capacidade intrinseca do ICOPE /OMS.
Entretanto, desconhece-se se estao associados aos diferentes perfis de potencial de recuperacao.
Objetivo: Avaliar se os sistemas funcionais determinantes do declinio identificam diferentes per-
fis de potencial de recuperacao em idosos em atencao domiciliar. Métodos: Estudo observacional
com 710 idosos. O determinante do declinio foi atribuido ao sistema funcional cujo comprometi-
mento determinou a perda funcional: cognicao, humor, mobilidade, comunicagao ou comprome-
timento de mais de um sistema. Avaliaram-se associacoes entre esse sistema e a subclassificacao
dos idosos frageis, além de IVCF-20, Indice de Charlson, restricdo ao leito e internagio hospitalar.
Resultados: Os principais sistemas determinantes do declinio foram o comprometimento de mais
de um sistema funcional (34,9%), cognicao (32%) e mobilidade (22,1%). Observou-se associacao sig-
nificativa entre o sistema determinante do declinio e a subclassificagao dos idosos (x? = 72,72; p <
0,001). Declinio secundario ao humor foi mais frequente entre idosos de alta complexidade, suge-
rindo maior potencial de recuperacao com intervengoes geriatricas especializadas. Ja declinio por
comprometimento da cognicao ou de mais de um sistema foi mais frequente nos de baixa comple-
xidade ou em fase final de vida, perfis cujo objetivo predominante é preservagao funcional ou o con-
forto. Comprometimento de mais de um sistema associou-se a maior escore no IVCF-20 (p < 0,001),
restricao ao leito (p < 0,001) e internacao hospitalar (p = 0,02). Conclusao: Os sistemas funcionais
determinantes do declinio funcional identificam perfis distintos de potencial de recuperacao e po-
dem subsidiar a definicao do ponto da rede de atencao para a gestao do caso, orientando o com-
partilhamento do cuidado entre a Atencao Primaria a Satde e a atenc¢ao especializada em geriatria.

Palavras-chave: Declinio funcional; Capacidade intrinseca; Atencao domiciliar.
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RESUMO:

Introducao: A osteoporose em idosos longevos ultrapassa a dimensao exclusivamente osteometa-
bolica, relacionando-se a alteracoes inerentes ao envelhecimento, como sarcopenia, sedentarismo,
sindrome da fragilidade e comprometimento cognitivo. A interacao desses fatores favorece quedas,
incapacidade funcional, hospitalizagoes e aumento da mortalidade. Objetivo: Analisar a associagao
entre osteoporose, sedentarismo, sindrome da fragilidade e comprometimento cognitivo em pessoas
com 75 anos ou mais. Método: Trata-se de revisao sistematica conduzida conforme as recomen-
dacoes Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses. A estratégia PICO
incluiu pessoas idosas com 75 anos ou mais, osteoporose associada ao sedentarismo e a fragilidade,
comparacao com idosos fisicamente ativos ou sem fragilidade e desfechos relacionados ao com-
prometimento cognitivo, incapacidade funcional, quedas e mortalidade. Foram realizadas buscas
nas bases PubMed /MEDLINE, Scopus, Web of Science, SciELO e LILACS, utilizando descritores
relacionados a osteoporose, fragilidade, comportamento sedentario, cognicao e envelhecimento.
Foram incluidos estudos observacionais, longitudinais e ensaios clinicos publicados nos tltimos dez
anos. Resultados: Os estudos incluidos demonstraram associacao consistente entre osteoporose,
sindrome da fragilidade e pior desempenho cognitivo, principalmente em idosos sedentarios e com
reducao da mobilidade. Alteragoes inflamatoérias cronicas, sarcopenia e mecanismos relacionados a
senescéncia mostraram-se fatores comuns envolvidos na perda de massa 6ssea, no declinio funcio-
nal e na deterioragao cognitiva. Observou-se ainda que a coexisténcia entre fragilidade fisica e com-
prometimento cognitivo caracteriza maior vulnerabilidade clinica, com aumento do risco de quedas,
perda da independéncia e mortalidade. Conclusao: A osteoporose pode representar uma manifes-
tacao de vulnerabilidade multissistémica no envelhecimento quando associada ao sedentarismo, a
sindrome da fragilidade e ao comprometimento cognitivo. O reconhecimento dessa interagao pode
contribuir para estratégias integradas de prevencao, rastreamento e cuidado, com potencial para
preservar a funcionalidade e a independéncia da pessoa idosa.
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Papel dos Canabinoides no Manejo da
Espasticidade e Dor em Pacientes Idosos com
Esclerose Lateral Amiotrofica:

Revisao Sistematica das Evidéncias
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RESUMO:

Introdugao: A Esclerose Lateral Amiotrofica (ELA) € uma doenca neurodegenerativa progressiva
caracterizada pela degeneragao dos neuronios motores, resultando em perda funcional, compro-
metimento da mobilidade e elevada carga sintomatica. Além da fraqueza muscular, sintomas como
dor cronica, espasticidade, distarbios do sono e desconforto fisico comprometem significativa-
mente a qualidade de vida, especialmente em pacientes idosos. Diante das limitacoes das terapias
convencionais, os canabinoides tém sido investigados como alternativa para o controle sintomati-
co. Objetivo: Avaliar as evidéncias disponiveis sobre a eficacia e a seguranga dos canabinoides no
manejo da espasticidade e da dor em pacientes idosos com ELA. Métodos: Revisao sistematica da
literatura conduzida conforme as recomendacgoes PRISMA. Foram consultadas as bases PubMed /
MEDLINE, Scopus, Web of Science e Cochrane Library. Foram incluidos ensaios clinicos, estudos
observacionais, revisdes sistematicas e documentos de consenso que avaliaram o uso de canabi-
noides em pacientes com ELA ou outras doencgas neurolégicas associadas a espasticidade e dor
cronica. Os principais desfechos analisados foram intensidade da dor, espasticidade, qualidade de
vida, qualidade do sono e eventos adversos. Resultados: Os estudos analisados demonstraram po-
tencial beneficio dos canabinoides na redugao da espasticidade, alivio da dor e melhora da qualidade
do sono. Formulagoes contendo canabidiol (CBD), tetrahidrocanabinol (THC) ou associagoes entre
ambos apresentaram resultados favoraveis no controle de sintomas refratarios, contribuindo para
maior conforto e melhora funcional. Os eventos adversos mais frequentemente relatados incluiram
sonoléncia, tontura, fadiga, xerostomia e alteragdes cognitivas leves, geralmente dependentes da
dose e reversiveis. Observou-se, entretanto, limitada disponibilidade de estudos especificamente
direcionados a populagao idosa com ELA, além de heterogeneidade metodoldgica entre os trabalhos,
dificultando a comparacao direta dos resultados. Conclusao: Os canabinoides representam uma
alternativa promissora para o manejo da espasticidade e da dor em pacientes idosos com ELA, par-
ticularmente nos casos refratarios as terapias convencionais. As evidéncias atuais sugerem melhora
sintomatica e perfil de seguranca aceitavel quando utilizados sob supervisao médica. Contudo, sao
necessarios estudos clinicos de maior robustez metodologica para definir sua efetividade e segu-
ranga nessa populagao.

Palavras-chave: Esclerose Lateral Amiotofica; Canabindides; Espasticidade.
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Parkinsonismo associado a sequelas tardias
de Kernicterus em mulher idosa
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RESUMO:

Introducao: O kernicterus corresponde a forma cronica da encefalopatia bilirrubinica, resultante da
neurotoxicidade da bilirrubina nao conjugada sobre regioes seletivamente vulneraveis do sistema
nervoso central, principalmente os nicleos da base. Embora classicamente reconhecido na infan-
cia, suas manifestagoes motoras tardias podem tornar-se clinicamente evidentes décadas apos a
agressao inicial, simulando doencas neurodegenerativas. Objetivo e Método: descrever um caso de
manifestacoes neurologicas tardias do kernicterus em idosa atendida em ambulatorio de Geriatria,
com énfase em sequelas neurologicas, incluindo parkinsonismo. Relato de caso com avaliagao de
exames complementares e consulta em literatura cientifica. Relato do Caso: mulher de 74 anos,
com antecedente de kernicterus neonatal, evoluiu com atraso do desenvolvimento da linguagem
e da marcha, com disartrofonia, nistagmo, com leve atraso do desenvolvimento intelectual. Iniciou
sindrome de Meige (blefaroespasmo, distonia oromandibular) desde a infancia, com boa resposta
recente a toxina botulinica. Aos 70 anos, desenvolveu parkinsonismo caracterizado por bradicinesia
e rigidez, sem tremor de repouso, com predominio a esquerda. Iniciou levodopa (Prolopa 100/25 mg
BID), com beneficio clinico significativo. O exame neurologico evidenciou nistagmo multidirecional,
crises oculégiras, movimentos distonicos estereotipados periorais associados a disartrofonia, ataxia
da marcha, bradicinesia e hipertonia plastica, sem tremor de repouso, com predominio a esquerda.
A ressonancia magnética do encéfalo evidenciou atrofia cortical difusa, alteragcdes microangiopati-
cas da substancia branca (Fazekas 2), atrofia hipocampal leve (MTA 2) e lesdes dos nicleos da base,
compativeis com sequelas cronicas da encefalopatia bilirrubinica. Nao foram observadas lesoes is-
quémicas agudas ou areas de restri¢ao a difusao. Conclusao: Este caso amplia o espectro das mani-
festagoes neurologicas tardias do kernicterus, ao documentar a associacao entre sindrome de Meige
e parkinsonismo tardio responsivo a levodopa em paciente idosa. Estes achados refor¢am que as
sequelas dessa injaria neonatal permanecem clinicamente relevantes até a senescéncia, refor¢cando
a importancia do diagnostico diferencial da sindrome parkinsoniana de inicio tardio. A possibilidade
de sobreposicao clinica com a doenga de Parkinson idiopatica deve ser considerada, favorecendo o
diagnostico e o tratamento adequados durante o seguimento destes pacientes.

”, « ”, W

Palavras-chave: “kernicterus”; “parkinsonismo”; “sindrome de Meige”.
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RESUMO:

Introducio: A avaliacao da experiéncia dos participantes é fundamental para compreender a acei-
tabilidade e a qualidade percebida de acdes em satlde. Compreender indicadores de satisfacao, aco-
lhimento, dificuldades encontradas e busca posterior por servicos podem orientar melhorias no
planejamento e na continuidade do cuidado. Objetivos: Analisar a percepgao de participantes apos
um mutirao de avaliacao da satide da pessoa idosa. Método: Foi realizado contato telefénico para
avaliar a experiéncia das pessoas idosas avaliadas em abril de 2026 nos mutirdes de satde da Pessoa
Idosa em Sao Sebastiao do Cai e Eldorado do Sul pela pesquisa Satde da Pessoa Idosa: Avaliacao e
gestao de informagoes de casos geriatricos-gerontologicos de pessoas idosas vitimas de desastres
ou em contexto de emergéncia sanitaria (CAAE: 84179724.1.0000.5149). Resultados: Trinta e um par-
ticipantes responderam a ligacao telefonica. A experiéncia geral foi boa ou muito boa para 93,5%, e
o atendimento foi considerado claro e organizado por 90,3%. Todos relataram sentir-se muito ou
totalmente acolhidos e que a agao ajudou bastante ou muito a entender melhor a propria satide para
87,1%. Sobre o IVCF-20, as perguntas foram consideradas claras e faceis de entender para 90,3% e
uteis em identificar a necessidade de cuidados em satde para 100%. As perguntas sobre o IVSF-10
(vulnerabilidade social e familiar) foram claras para 93,5% e Uteis para identificar necessidade de
apoio para 96,8%. Em relagao a participar das estagoes do mutirao (responder a perguntas, medidas
antropomeétricas e receber orientacdes) 93,5% consideraram como faceis ou muito faceis, mas 12,9%
reportaram alguma dificuldade ao longo do mutirao. Apoés o mutirao, 35,5% relataram mudanca
bastante ou muito importante na rotina ou no cuidado com a satde, 16,1% relataram mudanca inter-
mediaria, 19,4% relataram pouca mudanga e 29,0% nao relataram mudanga. Ap6s o mutirao, 29,0%
procuraram algum servico, enquanto 16,7% relataram dificuldades para dar continuidade no cuida-
do em saude. As dificuldades descritas incluiram falta de tempo, distancia, dificuldade de acesso a
especialista ou psicologo e inseguranca no deslocamento. Conclusao: O mutirao apresentou alta
aceitabilidade, com boa avaliacao da experiéncia, acolhimento, clareza e facilidade das etapas, com
instrumentos Uteis para identificar necessidades de cuidado em satide e apoio social.

Palavras-chave: Pessoa idosa; Avaliacao multidimensional; Satisfagao do paciente.
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RESUMO:

Introducao: Mutirdes de satde voltados a pessoa idosa podem ampliar o acesso a avaliagoes e iden-
tificacao de necessidades no territorio, além de contribuir para educagao permanente dos profis-
sionais e a articulacao da continuidade do cuidado. Objetivos: Analisar a percepc¢ao de profissionais
de satide sobre o mutirao de avaliagao e orientacao da pessoa idosa. Método: Foi realizado um le-
vantamento por formulario online no Redcap com profissionais da satide de Eldorado do Sul e Sao
Sebastiao do Cai, ap0s a realizacao do mutirao de avaliacao da pessoa idosa em abril de 2026, como
parte da pesquisa Satide da Pessoa Idosa: Avaliacao e gestao de informagoes de casos geriatricos-ge-
rontologicos de pessoas idosas vitimas de desastres ou em contexto de emergéncia sanitaria (CAAE:
84179724.1.0000.5149). Resultados: Foram analisadas respostas de 17 profissionais, sendo 94,1% mu-
lheres, com idade média de 38,2 anos. A experiéncia geral foi boa ou muito boa para 76,5%, enquanto
organizacao e fluxo foram avaliados como bons ou muito bons por 94,1%. O acolhimento foi consi-
derado muito ou totalmente adequado por 88,2%, sendo que para 94,1% as orientagoes foram sufi-
cientes para e que o mutirao ampliou a compreensao sobre necessidades de satde da pessoa idosa
no territorio. O IVCF-20 teve objetivo claro e foi considerado 1til para identificar necessidades de
cuidado por 94,1%, sendo que 88,2% o consideraram aplicavel na pratica e 76,5% o avaliaram como
facil ou muito facil de usar. Limitacdes foram relatadas por 17,6%, sobretudo planejamento, cadastro
e fluxo. Quanto ao IVSF-10, entre os que tiveram contato suficiente, 100,0% compreenderam seu
objetivo e consideraram que contribui para o planejamento do cuidado e compreensao da realidade
social e familiar, 93,8% o consideraram util para identificar necessidades de apoio. O fluxo operacio-
nal foi facil ou muito facil para 70,6%, mas 29,4% relataram dificuldades. O mutirao trouxe contribui-
¢ao para a pratica de 94,1%, ajudou a identificar necessidades de satide a serem acompanhadas pela
rede para 88,2% e favoreceu a continuidade do cuidado para 87,5% das respostas validas. Entretanto,
82,4% apontaram dificuldades para continuidade, principalmente acesso ou transporte, articulacao
entre servicos e acompanhamento longitudinal. Conclusao: O mutirao foi bem aceito e percebido
como Gtil para identificar necessidades de satde, mas o principal desafio é realizar a continuidade
efetiva do cuidado apos esta acao.

Palavras-chave: Mutirao de Avaliacao; Pessoa Idosa; Percepcao.
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Perfil clinico e demografico de pacientes
em cuidados paliativos nao oncologicos que
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anos de 2024 e 2025
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional e o aumento de doengas cronicas exigem novos mo-
delos de satde. Estudos recentes comprovam que os cuidados paliativos (CP) domiciliares consoli-
dam-se como uma abordagem segura, eficaz e viavel. Esta modalidade nao apenas descentraliza o
cuidado hospitalar, mas garante uma elevada qualidade de vida a pacientes com patologias graves.
Ao priorizar o conforto do lar e o convivio familiar, a assisténcia domiciliar surge como uma alterna-
tiva terapéutica essencial para assegurar um desfecho digno e humanizado. Objetivo: Tracgar o perfil
clinico e demografico de pacientes paliativos nao oncologicos que faleceram em ambiente domiciliar.
Métodos: Estudo observacional quantitativo descritivo analitico e transversal. Avaliados prontuarios
de pacientes em CP nao oncologicos, atendidos por equipe especializada de uma institui¢ao privada
que foram a Obito em ambiente domiciliar entre os anos de 2024 e 2025. Resultados: No periodo
analisado, foram registrados 25 6bitos domiciliares (61%) de pacientes em CP nao oncologicos, 52%
do sexo masculino e média de idade de 87 anos. No ambito do planejamento assistencial, 100% dos
pacientes contavam com planejamento de cuidados paliativos definido, sendo que 24% apresentavam
Diretivas Antecipadas de Vontade. O diagnostico principal mais prevalente foi o quadro demencial
(72%), seguido por Doenca Renal Terminal e Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica avangada (8%
cada). Demais comorbidades incluiram aneurisma de aorta abdominal, esclerose lateral amiotroéfica
e sequelas de acidente vascular cerebral. No que tange ao manejo clinico, 84% da amostra demandou
intervencao para controle de sintomas; destes, 90% fizeram uso de opioides fortes (morfina ou fen-
tanil) e 52% necessitaram de sedacao paliativa com midazolam nesta fase. Consideracdes finais: Este
estudo reafirma o domicilio como o espaco ideal e terapéutico para a assisténcia na terminalidade.
Os dados obtidos convergem com a literatura internacional, reiterando o predominio de idosos sob
cuidados paliativos. Diante do envelhecimento populacional acelerado e do consequente aumento de
enfermidades cronicas e incapacitantes, este cenario impde uma reflexao critica sobre as politicas
de satde vigentes. Evidencia-se, portanto, a necessidade urgente de investimentos na capacitagao
continua de equipes multidisciplinares e na estruturacao de redes de apoio domiciliar, garantindo
que o direito a um fim de vida digno seja universalmente assegurado.

Palavras-chave: Cuidados Paliativos na Terminalidade da Vida; Servicos de Assisténcia Domiciliar;
Pacientes Domiciliares.
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RESUMO:

Introducao: O transtorno neurocognitivo maior (TNC Maior) constitui uma das principais causas
de perda de autonomia, dependéncia funcional e necessidade de cuidados prolongados em ido-
sos. O conhecimento de sua frequéncia, etiologias e repercussoes clinico-funcionais pode subsi-
diar o planejamento de intervencoes e qualificar o cuidado em programas de atencao domiciliar.
Objetivo: Descrever a prevaléncia, as principais etiologias e o perfil clinico-funcional do TNC Maior
em idosos acompanhados por um programa de atengao domiciliar. Métodos: Estudo observacional,
descritivo e analitico, de corte transversal, realizado com idosos acompanhados por um programa
publico de atencao domiciliar entre 2018 e 2026. Foram avaliadas a prevaléncia do TNC Maior, suas
principais etiologias e as associag¢oes com idade, incapacidade comunicativa (definida como compro-
metimento da visdo, audicdo e/ou degluti¢do), Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20)
e Escala Visual de Fragilidade (EVF). As comparacoes foram realizadas pelos testes do Qui-quadrado
de Pearson e de Mann-Whitney, adotando-se nivel de significancia de 5%. Resultados: Foram ava-
liados 713 idosos, dos quais 483 (67,7%) apresentavam TNC Maior. Os pacientes com TNC Maior eram
significativamente mais idosos (mediana: 84 versus 81 anos; p Conclusao: O TNC Maior apresentou
elevada prevaléncia entre idosos acompanhados em atencao domiciliar e esteve associado a esco-
res mais elevados no IVCF-20, maior dependéncia funcional avaliada pela EVF e maior frequéncia
de incapacidade comunicativa. A Doencga de Alzheimer, a deméncia mista e a deméncia vascular
corresponderam a quase 90% dos casos de TNC Maior. Esses achados reforcam a importancia da
Avaliagao Geriatrica Ampla no planejamento do cuidado multiprofissional em idosos acompanhados
em atencao domiciliar.

Palavras-chave: transtorno neurocognitivo maior; aten¢ao domiciliar; funcionalidade.
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RESUMO:

Introducdo: As sindromes geriatricas resultam da interacao entre alteracdes relacionadas ao enve-
lhecimento, doencgas crdnicas e fatores ambientais, contribuindo para perda da capacidade funcio-
nal, aumento da dependéncia e maior utilizacao dos servicos de satde. Em idosos acompanhados
por programas de aten¢ao domiciliar, caracterizados por elevada fragilidade clinico-funcional, a
caracterizacao dessas condicoes € essencial para o planejamento do cuidado. Objetivo: Descrever
a frequéncia das principais sindromes geriatricas em idosos acompanhados por um programa de
atencao domiciliar. Métodos: Estudo observacional, descritivo e transversal, baseado na avaliacao
geriatrica inicial de 713 idosos acompanhados entre 2018 e 2026. Foram descritas as frequéncias
de incapacidade cognitiva, instabilidade postural, graus de imobilidade, incapacidade comunicativa,
iatrogenia e insuficiéncia familiar por meio de estatistica descritiva. Resultados: A incapacidade
cognitiva foi identificada em 77,7% dos idosos e a instabilidade postural em 46,7%. Quanto a mobili-
dade, 25,0% apresentavam imobilidade grau I, 26,9% grau 11, 8,7% grau IlI, 15,1% grau IV e 3,6% grau
V. Incapacidade comunicativa, caracterizada pela presenca de alteragao visual, auditiva e /ou disfagia,
foi observada em 58,9% da amostra. Isoladamente, verificaram-se alteracao visual em 31,7%, defi-
ciéncia auditiva em 19,4% e disfagia em 32,8% dos idosos. Evidéncias de iatrogenia ou necessidade de
revisao da farmacoterapia foram identificadas em 85,7% da populagao. Algum grau de insuficiéncia
familiar esteve presente em 82,7% dos idosos, sendo classificada como leve em 58,5%, moderada
em 10,1% e grave em 14,1%. Conclusao: Os idosos acompanhados em atenc¢ao domiciliar apresentam
elevada carga de sindromes geriatricas, destacando-se comprometimento cognitivo, limitacoes de
mobilidade, dificuldades de comunicagao, iatrogenia e insuficiéncia familiar. Esses achados eviden-
ciam a elevada complexidade biopsicossocial dessa populagao e reforcam a importancia da avaliacao
geriatrica ampla e da atuacao multiprofissional para o planejamento de cuidados individualizados e
prevencao do declinio funcional.

Palavras-chave: SINDROMES GERIATRICAS; ASSISTENCIA DOMICILIAR; FRAGILIDADE CLINICO-
FUNCIONAL.
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RESUMO:

Introducgao: O comprometimento funcional € intrinseco aos quadros demenciais, porém a direcio-
nalidade dessa associagao na atenc¢ao primaria carece de elucidagao. Objetivo: Investigar preditores
clinico-funcionais da deméncia e avaliar o Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20) e
do Indice de Vulnerabilidade a Satde (IVS) no perfil dos idosos da coorte regional. Métodos: Estudo
de coorte transversal com 2.232 idosos (15,6% com deméncia). Realizada regressao logistica binaria
(stepwise forward) para identificar fatores associados a deméncia, com magnitude expressa em
Odds Ratios (OR). Em seguida, avaliou-se o impacto da deméncia sobre a vulnerabilidade, utilizando
regressao linear multipla para o escore continuo do IVCF-20 e regressao logistica ordinal para as
categorias de risco do IVCF-20 e IVS. Adotou-se nivel de significAncia de 0=0,05 e métricas de Area
Sob a Curva ROC (AUC). Resultados: O modelo preditivo final (AUC=0,789) destacou o comprometi-
mento em Atividades Instrumentais de Vida Diaria (AVDs) como principal fator associado a deméncia
(OR=4,529; IC95%: 3,189-6,432; p Conclusao: O declinio em AVDs € o preditor central do diagnostico
de deméncia. O IVCF-20 capta com precisao essa vulnerabilidade global, validando-se como uma
ferramenta de rastreio clinico viavel para a atencgao primaria, possuindo desempenho nitidamente
superior a indicadores territoriais para essa amostra.

Palavras-chave: fatores sociodemograficos; indice de vulnerabilidade social ; vulnerabilidade clini-
co-funcional.
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RESUMO:

Introducao: Medicamentos potencialmente inapropriados (MPI) constituem importante causa de
iatrogenia em idosos e podem ser identificados por critérios explicitos (CE), baseados em consen-
sos de especialistas, e critérios implicitos (CI), definidos a partir da avaliagao clinica individualizada.
A utilizacao conjunta dessas estratégias amplia a identificacao de oportunidades de desprescri-
¢ao e contribui para maior seguranca da farmacoterapia. Objetivo: Caracterizar a necessidade de
desprescricao segundo CE e CI em idosos acompanhados por um programa de atencao domiciliar.
Métodos: Estudo observacional, descritivo e transversal, baseado na avaliagao geriatrica ampla de
713 idosos acompanhados entre 2018 e 2026. A necessidade de desprescricao foi classificada em au-
séncia de indicacao, exclusivamente por CE, exclusivamente por CI ou por ambos os critérios. Foram
descritas suas frequéncias e as principais classes de medicamentos envolvidas. Resultados: Apenas
14,4% dos idosos nao apresentavam necessidade de desprescricao. A indicagao ocorreu exclusiva-
mente por CE em 10,5%, exclusivamente por CI em 35,9% e por ambos os critérios em 39,1% dos
casos. Assim, os CI estiveram presentes em 75,0% das avaliagoes, enquanto os CE foram identificados
em 49,6%. Entre os medicamentos desprescritos por CE, destacaram-se benzodiazepinicos, antide-
pressivos triciclicos, antipsicoticos e inibidores da bomba de protons. Entre aqueles identificados
por CI, predominaram anti-hipertensivos, estatinas, antiagregantes plaquetarios e hipoglicemiantes.
Conclusao: A necessidade de desprescricao foi altamente prevalente, com predominio dos CI sobre
os CE. Esses achados demonstram que a identificacao de MPI nao deve se restringir a aplicacao de
critérios explicitos baseados em consensos de especialistas, sendo indispensavel a avaliagao geriatri-
ca ampla para individualizar decisoes de desprescricao conforme funcionalidade, prognostico e ob-
jetivos do cuidado, promovendo maior seguranca e adequacao da farmacoterapia em idosos frageis.

Palavras-chave: Desprescricao; latrogenia; Farmacoterapia.
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RESUMO:

Introducéo: As quedas constituem um dos eventos adversos mais frequentes na assisténcia a saude,
estando associadas ao aumento da morbidade, perda da capacidade funcional e elevacao dos custos
assistenciais, especialmente entre idosos. As World Guidelines for Falls Prevention and Management
for Older Adults (2022) recomendam a identificagcao precoce de pacientes com historico de quedas,
particularmente recorrentes, e a implementagao de interven¢oes multifatoriais individualizadas
para prevencgao de novos episodios. Na atencao domiciliar, conhecer o perfil epidemiologico desses
eventos € fundamental para o aprimoramento da seguranga do paciente. Objetivo: Analisar o perfil
epidemiologico das quedas em pacientes idosos assistidos por um servigo de aten¢ao domiciliar ao
longo de 2025. Métodos: Estudo descritivo, retrospectivo, com abordagem quantitativa, realizado a
partir da analise dos registros institucionais de eventos adversos relacionados a quedas entre janei-
ro e dezembro de 2025. No periodo, 778 pacientes foram acompanhados. Foram avaliados nimero
de quedas, distribui¢ao temporal, gravidade, programas assistenciais, recorréncia por paciente e
perfil etario, utilizando estatistica descritiva. Resultados: Foram registrados 88 eventos de queda,
correspondendo a 44,7% de todos os eventos adversos notificados e caracterizando-se como o prin-
cipal evento assistencial do servigo. As quedas concentraram-se nos programas de Gerenciamento
de Casos (53%) e Cuidados Paliativos (42%), com predominio de eventos sem dano ou com dano
leve. A populagao acometida apresentou idade entre 63 e 98 anos, predominando pacientes com
80 anos ou mais. O principal achado deste estudo foi a concentracao de 18% de todas as quedas em
apenas dois pacientes. Esse resultado corrobora a literatura, que reconhece o histérico de quedas
como um dos principais preditores de novos episodios, reforcando a necessidade de reavaliagao
sistematica e intervengoes direcionadas. Concluséo: As quedas constituiram o principal evento ad-
verso no servigo estudado, ocorrendo predominantemente em pacientes muito idosos. A elevada
recorréncia observada em poucos individuos reforga a importancia da prevencao secundaria, com
identificacao precoce dos pacientes de maior risco, reavaliacao multifatorial e elaboragao de planos
de cuidado individualizados, visando reduzir novos eventos e fortalecer a seguranca do paciente na
atencao domiciliar.

Palavras-chave: Quedas; Seguranca do Paciente; Assisténcia Domiciliar.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional associa-se ao aumento na incidéncia de neoplasias,
cuja heterogeneidade clinica eleva o risco de subtratamento ou toxicidade excessiva, tornan-
do a Avaliagao Geriatrica Ampla (AGA) indispensavel para otimizar os desfechos e a qualidade de
vida. Objetivos: Descrever o perfil sociodemografico e os dominios da AGA de idosos oncologi-
cos atendidos em um ambulatorio de Oncogeriatria. Método: Estudo transversal e retrospecti-
vo, por meio da revisao de prontuarios eletronicos de pacientes acompanhados em um ambula-
torio de oncogeriatria no periodo do ano de 2021 ao de 2026. Foram excluidos prontuarios com
informagoes incompletas ou insuficientes. As variaveis coletadas foram: idade, sexo, sitio onco-
logico acometido, aspectos funcionais, condi¢des clinicas e terapéuticas e parametros da AGA.
Resultados: Foram avaliados 224 pacientes com idade média de 77,5 anos e predominio do sexo fe-
minino (62%). Os sitios tumorais mais prevalentes foram prostata, mama e colon/reto. O escore G8
identificou 82,11% com indicacio de triagem geriatrica, enquanto que o Indice de Vulnerabilidade
Clinico-Funcional (IVCF-20) apresentou 84,93%. Observou-se que a amostra apresenta um perfil
clinico de baixa fragilidade para KPS (80%) e ECOG (1) e moderada no Clinical Frailty Scale (entre
4 a 7). A AGA revelou comprometimento cognitivo em 36,8% da amostra, alteragdes de mobilida-
de em 59,5% e barreiras de comunicagao em 38,8% dos idosos, com predominio de hipoacusia.
Adicionalmente, 45% manifestaram distarbios do humor e constatou-se elevada prevaléncia de poli-
farmacia (uso continuo de 5 ou mais medicamentos). Conclusio: A coorte avaliada apresenta elevada
complexidade clinica e vulnerabilidade funcional. O marcante declinio funcional, associado a altas
taxas de polifarmacia e distarbios neuropsiquiatricos/motores, ratifica a necessidade da incorpo-
ragao sistematica da AGA no cenario oncoldgico, sendo fundamental para guiar o manejo multidis-
ciplinar individualizado e mitigar a toxicidade terapéutica.

Palavras-chave: ONCOGERIATRIA; AVALIACAO GERIATRIA AMPLA; FRAGILIDADE.
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RESUMO:

Introducgao: O aumento das internagoes hospitalares de idosos reflete a crescente complexidade
do cuidado a essa populacao, caracterizada pela alta frequéncia de multimorbidades e polifarmacia.
Apesar do crescente numero de estudos sobre idosos hospitalizados, ainda sdo escassas as investiga-
¢oOes que caracterizam o perfil epidemiologico e clinico dessa populacao em hospitais de referéncia
no Sul de Minas Gerais. A producao de evidéncias cientificas regionais pode subsidiar o planejamento
de estratégias assistenciais e contribuir para a qualificacao do cuidado hospitalar. Objetivos: Analisar
o perfil epidemiologico e clinico dos pacientes idosos internados em um hospital de referéncia no
Sul de Minas Gerais. Métodos: estudo transversal, abrangendo uma amostra de 151 idosos, interna-
dos em um hospital de referéncia entre 01 e 31 de maio de 2026. As variaveis idade, género, setor de
internacao, uso de alcool e tabaco, medicamentos, comorbidades e desfechos foram descritas em
frequéncias e médias. O nivel de significancia adotado foi de 5% (p < 0,05). A analise estatistica foi
realizada pelo Jamovi para Mac. Projeto aprovado no Comité de Etica e Pesquisa. Resultados: 43,7%
(n = 66) eram do género feminino e a média de idade foi de 73 anos (DP 8,9), minima de 60 anos e
maxima de 106 anos. 27,8% (n = 42) e 13,9% (n = 21) internaram nos setores de clinica médica e de
cardiologia, respectivamente. A polifarmacia, uso de 5 ou mais medicamentos, esteve presente em
mais da metade dos pacientes, correspondendo a 51,7%. Mais de 92,7% dos pacientes tinham historia
prévia de ao menos uma comorbidade, sendo a hipertensao arterial sistémica prevalente em 67,7%
da amostra (n = 99). O uso atual ou prévio de alcool e de tabaco esteve presente em 30,8% e 47,4%
dos pacientes, respectivamente. Nenhum paciente foi encaminhado a unidade de terapia intensiva e
o principal desfecho observado foi alta hospitalar, obtida por 83,4% (n = 126). Conclusao: Os idosos
hospitalizados apresentaram elevada carga de comorbidades, alta prevaléncia de polifarmacia e pre-
dominancia de alta hospitalar como desfecho, evidenciando a complexidade clinica dessa populagao
e a necessidade de atencao as condigOes cronicas durante a internacao.

Palavras-chave: Hospitalizacao; Polifarmacia; Multimorbidade.
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RESUMO:

Introducao: A atengao domiciliar € uma estratégia essencial para o cuidado de idosos com elevada
complexidade clinica e comprometimento funcional, possibilitando assisténcia integral e centrada
nas necessidades do individuo e de sua familia. A caracterizacao dessa populacao subsidia o plane-
jamento das agoes assistenciais e a organizagao da rede de atencao a satde. Objetivo: Descrever o
perfil sociodemografico, clinico e funcional de idosos acompanhados por um programa de atencao
domiciliar. Métodos: Estudo observacional, descritivo e transversal, baseado na avaliacao geriatrica
inicial de 713 idosos acompanhados entre 2018 e 2026. Foram analisadas caracteristicas sociodemo-
graficas, clinicas e funcionais por meio de estatistica descritiva, utilizando médias, desvios-padrao
e frequéncias. Resultados: A idade média foi de 82,2+9,5 anos, com predominio do sexo feminino
(68,9%). O numero médio de medicamentos em uso continuo foi de 6,2 por paciente (mediana=6).
Alta vulnerabilidade clinico-funcional (IVCF-20>15) foi identificada em 95,7% dos idosos. Quanto a
Classificagao Clinico-Funcional, 99,4% eram frageis (estratos 6 a 10), com a seguinte distribuicao: 10
(28,1%), 8 (25,9%), 9 (25,8%), 6 (13,0%) e 7 (6,6%). Em relagao a capacidade funcional, 56,5% apresen-
tavam dependéncia incompleta ou completa para atividades basicas de vida diaria, enquanto 84,7%
eram totalmente dependentes para atividades instrumentais. O conjunto desses achados evidencia
uma populagao caracterizada por idade avangada, elevada vulnerabilidade clinico-funcional, depen-
déncia funcional importante e alta complexidade assistencial. Conclusao: Os idosos acompanhados
em atenc¢ao domiciliar apresentam elevado grau de fragilidade, importante comprometimento fun-
cional e elevada demanda de cuidados, justificando o acompanhamento por equipe multiprofissional
especializada. Esses resultados reforcam a importancia da avaliagao multidimensional na atengao
domiciliar para o planejamento do cuidado individualizado, a defini¢cao de prioridades assistenciais
e a organizacao dos servigos de aten¢ao domiciliar.

Palavras-chave: Fragilidade; Atencao domiciliar; Idoso.
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RESUMO:

Introducao: A polifarmacia é frequente em idosos e esté associada ao aumento do risco de intera-
¢oes medicamentosas, eventos adversos e iatrogenias. A desprescricao, entendida como o processo
de revisao e suspensao de medicamentos inapropriados, constitui estratégia fundamental para pro-
mover maior seguranca e individualizagao da farmacoterapia, especialmente entre idosos frageis
acompanhados por programas de atencao domiciliar. Objetivo: Avaliar a prevaléncia de polifarméacia
e sua associagao com a necessidade de desprescricao em idosos acompanhados por um programa
de atencao domiciliar. Métodos: Estudo observacional, analitico e transversal, baseado na avaliacao
geriatrica inicial de 713 idosos acompanhados entre 2018 e 2026. Foram descritos o nimero médio
de medicamentos em uso e a frequéncia de auséncia de polifarmacia (0-4 medicamentos), polifar-
macia (5-9 medicamentos) e polifarmacia excessiva (210 medicamentos). A associagao entre essas
categorias e a necessidade de desprescricao foi avaliada pelo teste do qui-quadrado de Pearson,
adotando-se nivel de significancia de 5%. Resultados: O nimero médio de medicamentos em uso
foi de 6,16 por idoso (mediana=6). Entre os participantes, 33,8% utilizavam 0-4 medicamentos, 51,9%
apresentavam polifarmacia e 14,3% polifarmacia excessiva, totalizando prevaléncia de polifarmacia
de 66,2%. Observou-se aumento progressivo da necessidade de desprescri¢cao conforme o nimero
de medicamentos utilizados. Entre os idosos sem polifarmacia, 68,9% apresentavam indicacao de
desprescricao, percentual que aumentou para 93,5% entre aqueles com polifarmacia e para 97,1%
nos casos de polifarmacia excessiva (p<0,001). Conclusao: A polifarmacia foi altamente prevalente
e esteve fortemente associada a necessidade de desprescrigao, cuja frequéncia aumentou progres-
sivamente conforme o nimero de medicamentos em uso. Esses resultados refor¢cam a importancia
da revisao sistematica da farmacoterapia na atencao domiciliar como estratégia para identificar
oportunidades de desprescri¢ao e promover maior seguranga do tratamento.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional reflete-se no aumento das taxas de hospitalizagcao da
populacao idosa. No ambiente hospitalar, o manejo clinico desse grupo torna-se complexo devi-
do a heterogeneidade do envelhecimento, a alta prevaléncia de multimorbidades e a polifarmacia.
A identificacao precoce de preditores de Obito hospitalar é fundamental para subsidiar decisoes
assistenciais personalizadas e otimizar a alocagao de recursos. Objetivo: Identificar os fatores so-
ciodemograficos e clinicos associados ao 6bito hospitalar em idosos internados. Métodos: Estudo
observacional e retrospectivo, realizado com 151 idosos internados em hospital de referéncia de 01 a
31 de margo de 2026. Foram coletados dados sociodemograficos e clinicos, incluindo idade, género,
comorbidades, cardiopatia, nimero absoluto de medicamentos e polifarmacia. O desfecho foi alta
hospitalar ou 6bito. Realizou-se regressao logistica binaria para identificagao de fatores associa-
dos ao 6bito, com célculo de odds ratios (OR) e intervalos de confianca de 95%, adotando-se nivel
de significancia de 5% (p < 0,05). A analise estatistica foi realizada pelo Jamovi para Mac. Projeto
aprovado no Comité de Etica e Pesquisa. Resultados: Na regressio logistica binaria, apenas a ida-
de permaneceu significativamente associada ao 0bito apoés ajuste para comorbidades, nimero de
medicamentos, género, polifarméacia e cardiopatia (OR = 1,091; IC95%: 1,033-1,152; p = 0,002). Esse
resultado indica que cada ano adicional de idade esteve associado a um aumento de 9,1% na chan-
ce de 6bito. As demais variaveis nao apresentaram associagao estatisticamente significativa com o
desfecho: comorbidades (OR = 1,189; IC95%: 0,804-1,757; p = 0,385), nimero de medicamentos (OR =
1,003; IC95%: 0,769-1,308; p = 0,983), género (OR = 0,851; IC95%: 0,316-2,292; p = 0,750), polifarmacia
(OR =1,082; 1C95%: 0,179-6,538; p = 0,932) e cardiopatia (OR = 1,514; IC95%: 0,458-5,004; p = 0,497).
O modelo apresentou pseudo-R? de McFadden de 0,112, indicando capacidade explicativa modesta.
Conclusiao: A idade avangada atuou como o principal preditor independente de 6bito hospitalar nes-
ta populacao, sobressaindo-se ao impacto da carga de comorbidades e da polifarméacia. Esse achado
é relevante para a pratica geriatrica hospitalar, pois alerta que a vulnerabilidade do idoso internado
vai além dos diagnosticos registrados. O avango da idade sinaliza menor reserva homeostatica, exi-
gindo manejo precoce e proporcional desde a admissao hospitalar.
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RESUMO:

Introducao: A forga muscular esquelética é essencial a satde funcional e prognéstico, com declinio
no envelhecimento. Sua reducao eleva o risco de quedas e fraturas, comprometendo atividades co-
tidianas e aumentando a mortalidade. O consenso EWGSOP2 reconhece a forca muscular como um
preditor clinico mais robusto que a massa muscular, recomendando avalia-la pela dinamometria de
preensao manual e teste de levantar da cadeira. Objetivo: Avaliar a prevaléncia de baixa for¢ca mus-
cular em pacientes com insuficiéncia cardiaca (IC) e fracao de ejecao do ventriculo esquerdo (FEVE)
< 50%. Métodos: Estudo transversal e observacional, previamente aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da institui¢cao, com inclusao mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido. A amostra foi composta por pacientes com idade > 50 anos, diagnosticados com IC
e FEVE < 50% (confirmada por ecocardiograma 2D-Doppler). A for¢ca muscular foi mensurada uti-
lizando dinamometro hidraulico de preensao manual (adotando-se o maior valor obtido entre trés
tentativas em cada mao) e pelo teste de sentar e levantar da cadeira cinco vezes. Os pontos de corte
adotados basearam-se no protocolo EWGSOP2: preensao < 27 kg (homens) e < 16 kg (mulheres), e
tempo > 15 segundos no teste da cadeira. A analise estatistica foi realizada adotando-se um nivel de
significancia de 5% (p Resultados: Dos 41 pacientes avaliados, 11 (26,8%) tiveram alteracao em pelo
menos um teste, contra 30 (73,2%) com testes normais. Isoladamente, o teste de sentar-levantar
esteve alterado em 8 pacientes (19,5%) e normal em 33 (80,5%). A preensao manual esteve reduzida
em 7 individuos (17,5%), preservada em 33 (82,5%), sendo 1 paciente incapaz de realizar. Entre os 11
com alteracao de forcga, 7 relataram quedas no tltimo ano (média de 2 quedas). No grupo sem altera-
¢oes (n=30), apenas 6 relataram quedas (média de 0,3 quedas). Houve significancia estatistica tanto
na proporc¢ao de pacientes com quedas (p=0,019) quanto no numero medio de eventos (p=0,010).
Conclusao: Pacientes com IC e FEVE < 50% formam um grupo de alto risco para sarcopenia e fragi-
lidade, condicdes ligadas a perda de forca e maior predisposigao a quedas. Reforca-se a necessidade
da avaliagao sistematica da for¢a muscular na pratica clinica para intervengdes precoces, retar-
dando a fragilidade e desfechos adversos. O pequeno tamanho amostral limita a extrapolacao total
dos achados.
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RESUMO:

Introducéo: Introducio: O delirium é uma sindrome neuropsiquiatrica aguda frequente em idosos,
especialmente na presenca de doengas agudas, e esta associado ao aumento da morbimortalidade, ao
prolongamento do tempo de recuperacao e ao declinio funcional. Embora seja amplamente estudado
no ambiente hospitalar, existem poucos dados sobre sua ocorréncia em idosos acompanhados por
programas de atencao domiciliar, populacao caracterizada por elevada fragilidade clinico-funcional
e multiplas comorbidades. Objetivo: Avaliar a prevaléncia de delirium e sua associagao com sexo,
idade, Classificacdo Clinico-Funcional do Idoso (CCF), Indice de Comorbidades de Charlson (ICC)
e deméncia em idosos acompanhados por um programa de atencao domiciliar. Métodos: Estudo
observacional, analitico e transversal, baseado na avaliagdo geriatrica inicial de 713 idosos acompa-
nhados por um programa publico de atencao domiciliar entre 2018 e 2026. Foram avaliadas as asso-
ciacoes entre delirium, sexo, idade, CCF, ICC e deméncia. Utilizaram-se os testes do qui-quadrado
de Pearson e Mann-Whitney, adotando-se nivel de significancia de 5%. Resultados: A prevaléncia
de delirium foi de 5,0%. Nao houve associagao significativa entre delirium e sexo (p=0,224), idade
(p=0,571) ou carga de comorbidades, avaliada pelo Indice de Comorbidades de Charlson (p=0,164).
Em contrapartida, idosos com delirium apresentaram maior grau de fragilidade, evidencia-
do por escores mais elevados na Classificagao Clinico-Funcional do Idoso (9,3 versus 8,4; p
Conclusao: A prevaléncia de delirium foi de 5,0% entre idosos acompanhados em atengao domiciliar.
O delirium esteve associado a maior fragilidade clinico-funcional e a presenca de deméncia, mas nao
ao sexo, a idade ou a carga de comorbidades. Esses achados reforgam a importancia da investigacao
sistematica do delirium em idosos mais frageis e com comprometimento cognitivo, favorecendo o
reconhecimento precoce dessa sindrome e o planejamento de intervengdes direcionadas a preven-
cao de desfechos adversos na atencao domiciliar.
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RESUMO:

Introdugao: Pessoas idosas frequentemente apresentam polifarmacia e comorbidades, o que pode
levar a desfechos clinicos adversos, como comprometimento cognitivo, quedas e aumento da mor-
talidade. Parte desses desfechos esta associada as propriedades anticolinérgicas ou a eventos ad-
versos de medicamentos e de suas interagoes. Objetivos: Investigar a frequéncia de doencas autor-
relatadas, tratamentos farmacologicos e uso de medicamentos com propriedades anticolinérgicas
em uma coorte multicéntrica de idosos do estudo LatAm-FINGERS. O LatAm-FINGERS é um ensaio
clinico randomizado que investigou os efeitos de uma intervenc¢ao nao farmacologica multi-domi-
nios sobre o declinio cognitivo em adultos idosos em 12 paises da América Latina. Métodos: Estudo
descritivo dos dados clinicos basais completos de participantes com idades entre 60 e 77 anos, sem
demeéncia. A carga anticolinérgica foi avaliada utilizando a escala *Anticholinergic Cognitive Burden*
(ACB). Resultados: Foram incluidos 1.243 participantes (73,9% mulheres; idade média = 67,5 anos).
Hipertensao (44,6%) e dislipidemia (42,8%) foram as doencas mais frequentemente relatadas. O nu-
mero médio de medicamentos foi de 2,58, variando de 0,31 (Bolivia) a 4,2 (Porto Rico). Observou-se
polifarmacia em 18,4% dos participantes. Os medicamentos frequentemente relatados incluiram
estatinas, losartana (19,0%) e levotiroxina (17,4%). Os medicamentos com propriedades anticolinér-
gicas prescritos com maior frequéncia foram metformina (14,6%) e omeprazol (4,3%). Os farmacos
com maior pontuacao na escala ACB mais frequentes foram paroxetina (0,7%) e amitriptilina (0,4%).
Discussao: Os achados estao alinhados com a literatura cientifica sobre a alta prevaléncia de doen-
cas cardiovasculares e dislipidemia em idosos, ambos fatores de risco importantes para deméncia
na populagao adulta. Mesmo pontuagoes baixas na escala ACB podem contribuir para o declinio
cognitivo, justificando atencao clinica. Conclusao: Observa-se uma frequéncia significativa de poli-
farmacia, incluindo medicamentos anticolinérgicos, bem como comorbidades clinicas importantes
na populacao estudada, que sao foco de prevencgao de declinio cognitivo e deméncias.
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RESUMO:

Introducao: Fraturas 0sseas sao um grave problema de satde publica, associando-se ao aumento
da morbimortalidade global. Pacientes com insuficiéncia cardiaca (IC) apresentam maior risco de
fraturas devido ao risco de quedas, fatores compartilhados e mecanismos que acentuam a perda 0s-
sea. A satde 0ssea e o risco de quedas sao negligenciados no manejo da IC, e os dados sao escassos,
especialmente no subgrupo com fracao de ejecao reduzida (ICFEr), associado a maior mortalidade.
Objetivo: Avaliar a prevaléncia de fraturas apds os 40 anos e a ocorréncia de quedas no tltimo ano
em pacientes com ICFEr. Métodos: Estudo transversal avaliando 41 pacientes (> 50 anos) com IC
de fracao de ejecao reduzida ou melhorada (ecocardiograma 2D-Doppler) vinculados ao projeto
‘Sarcopenia e Doenca de Chagas’. Os dados foram coletados por meio de entrevistas estruturadas
(visando o autorrelato de fraturas e quedas prévias) e revisao de prontuarios. Adotou-se nivel de
significancia de 5% (p Resultados: Dos 41 pacientes avaliados, a amostra foi composta predominan-
temente por individuos do sexo masculino (61,0%; n=25), apresentando uma idade média global de
68,3 + 9,0 anos (variando entre 52 e 87 anos). Nesse grupo, 11 apresentaram historia de fratura apds os
40 anos, gerando uma prevaléncia de 26,8%. A frequéncia de fraturas acometeu 31,2% das mulheres
em comparacao a 24,0% dos homens, sem diferenca estatistica significativa (p=0,72). Além disso, 13
pacientes (31,7%) relataram ao menos uma queda no ultimo ano, sem associagao estatistica com o
histoérico pregresso de fraturas (p=0,72). Nao houve diferenca nas fraturas em relacao a idade (68,6
anos com fratura vs. 68,2 sem; p=0,91) ou presenc¢a de Doenga de Chagas (28,6% com a doenca vs.
29,4% sem,; p=1,00). Conclusao: Os achados evidenciam uma elevada frequéncia de fraturas (26,8%)
e quedas recentes na ICFEr, ratificando a vulnerabilidade fisica da populagao e o risco de desfechos
traumaticos. O estudo expoe a dupla carga de quedas e fraturas na ICFEr, refor¢cando a urgéncia da
avaliacao musculoesquelética sistematica na pratica assistencial.

Palavras-chave: INSUFICIENCIA CARDIACA; FRATURAS OSSEAS; ACIDENTES POR QUEDAS.
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RESUMO:

Introducéo: A doenca de Alzheimer (DA) esta associada ao declinio cognitivo progressivo e ao com-
prometimento funcional, favorecendo o desenvolvimento de condi¢des geriatricas, como a sarco-
penia. A coexisténcia destas condigoes esta relacionada a maior dependéncia, pior capacidade fun-
cional e reducao da qualidade de vida. Ainda sao escassos os estudos que investigam a prevaléncia
da sarcopenia e seus fatores associados em idosos com DA. Objetivos: Determinar a prevaléncia de
sarcopenia e investigar sua associacao com caracteristicas sociodemograficas, clinicas e cognitivas
em idosos com DA. Método: Estudo transversal com individuos =60 anos com comprometimento
cognitivo leve ou deméncia por DA leve a moderada, classificados nos estagios 3 a 5 da Functional
Assessment Staging Tool (FAST) e acompanhados em ambulatoério especializado. Foram coletadas
informacodes sociodemograficas, clinicas e cognitivas. A sarcopenia foi diagnosticada segundo os
critérios do European Working Group on Sarcopenia in OlderPeople 2 (EWGSOP2). A cognicgao foi
avaliada pelo Addenbrooke'sCognitive Examination-Revised (ACE-R) e pelo Mini-Exame do Estado
Mental (MEEM). A normalidade das variaveis continuas foi verificada pelo teste de Shapiro-Wilk.
As comparacoes entre participantes com e sem sarcopenia foram realizadas pelos testes t de Student
ou Mann-Whitney e Qui-quadrado ou Exato de Fisher, considerando-se p<0,05. Resultados: Foram
avaliados 50 idosos com DA, dos quais 24 (48,0%) apresentavam sarcopenia. Os participantes com
sarcopenia apresentaram menor escolaridade (3,0 [2,0-6,3] vs. 6,5 [2,0-10,8] anos; p=0,020), esta-
diamento funcional mais avan¢ado da doenca (FAST: 3,5 [3,0-5,0] vs. 3,0 [3,0-3,0]; p=0,009) e pior
desempenho cognitivo, evidenciado por menores escores no MEEM (18,0 [14,0-22,0] vs. 24,0 [22,0-
27,3]; p=0,001) e no ACE-R (49,5+20,8 vs. 66,4+14,6 pontos; p=0,002). Nao houve associagao entre
sarcopenia e idade, sexo, renda familiar, tempo de diagnostico da DA, nimero de medicamentos,
hipertensao arterial, diabetes mellitus tipo 2 ou dislipidemia (p>0,05). Conclusao: Quase metade dos
idosos com DA apresentou sarcopenia. A associagao com menor escolaridade, maior comprometi-
mento funcional e pior desempenho cognitivo refor¢a a importancia do rastreamento sistematico da
sarcopenia na avaliagdo geriatrica desta populacao, favorecendo a identificacao precoce de indivi-
duos em maior risco e o planejamento de intervengdes direcionadas a preservacao da funcionalidade.
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RESUMO:

Introducao: A hipertensao arterial é a principal doenga cronica em idosos e responsavel pela me-
tade das mortes por ano no Brasil e quase metade de todas as doencas cardiovasculares. As altera-
¢oes do envelhecimento torna o idoso propenso ao aparecimento da hipertensao arterial. Objetivos;
Avaliar a prevaléncia da hipertensao arterial, as doenc¢a mais frequentes associadas, o tratamento
e controlenos idosos em uma ILPI. Métodos:Estudo transversavel de base populacional atarvés de
dados secundarios dos prontuarios de idosos acima de 60 anos ou medida da pressao arterial em
tres medias fazendo-se a média, em uma ILPI no interior de Mins Gerais de abril de 2025 a maio
de 2026, sendo avaliada a prevaléncia,comobridades,tratamento e controle da hipertensao arterial.
Resultados: Dos 118 idosos institucionalizados, a idade média era de 76,9 anos; foram diagnosti-
cados 69 idosos hipertensos (58,4%), sem predominancia de sex0;40,5% com idade superior a 80
anos eram hipertensos e as mulheres predominavam com 82,3% nesta faixa etaria. As doengas mais
comuns entre os hipertensos eram: patologias do sistema nervoso (85,5%); hipotireoidismo (43,4%);
dislipidemia (42,0%);o0steopenia (37,6%) e diabetes mellitus (36,2%). O controle da pressao arterial
ocorreu em 78.2% e as mulheres apresentaram uma taxa de descontrole de 38,2% e os homens( 5,7%).
Conclusoes: A hipertensao arterial apesentou alta prevaléncia entre os idosos institucionalizados e
as mais fequentes comorbidades foram predominantemente as doencas do sistema nervoso central
seguidaspelo hipotieoidismo,dislipidemia,osteopenia e diabetes. Chama a atengao a alta taxa de ido-
sos com pressao arterial controlada (78,2%). A presencga e atuacao de uma equipe multidisciplinar é
essencial para o controle da hipertensao arterial além do que em virtude da alta taxa de prevaléncia
da doenca hipertensao arterial medidas e fatores estratégicos de controle devem ser priorizados.
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RESUMO:

Introducao: As hospitalizacoes representam importante marcador de morbidade em idosos acom-
panhados em atencao domiciliar. O conhecimento das principais causas de internagao pode sub-
sidiar estratégias de prevencao, qualificar o planejamento do cuidado e contribuir para reduzir
hospitalizagdes potencialmente evitaveis. Objetivo: Descrever a frequéncia e as principais cau-
sas de internacao hospitalar em idosos acompanhados por um programa de atencao domiciliar.
Métodos: Estudo observacional, descritivo, de corte transversal, realizado com idosos acompa-
nhados por um programa publico de atencao domiciliar entre 2018 e 2026. As informacgodes sobre
ocorréncia de internagao hospitalar e sua principal causa foram obtidas por seguimento telefoni-
co. Foram calculadas as frequéncias absolutas e relativas das internacoes e das respectivas cau-
sas. Resultados: Foram avaliados 470 idosos com informacao disponivel sobre internacao hospitalar.
Destes, 163 (34,7%) apresentaram pelo menos uma internacao durante o periodo de acompanhamen-
to. As causas infecciosas constituiram o principal grupo de hospitalizagoes, correspondendo a 57,1%
das internagoes, com destaque para pneumonia (25,2%), infec¢ao do trato urinario (17,8%), outras
infeccoes (8,0%) e infeccao de tlcera (6,1%). Entre as demais causas, observaram-se acidente vas-
cular cerebral ou ataque isquémico transitorio (6,7%), desidratacao (4,9%), exacerbacao da doenca
pulmonar obstrutiva cronica (2,5%), descompensagao da insuficiéncia cardiaca (2,5%) e fratura de
fémur (2,5%). Conclusao: Aproximadamente um tergo dos idosos acompanhados em atenc¢ao domici-
liar apresentou internagao hospitalar durante o seguimento. As infec¢oes representaram o principal
grupo de causas de hospitalizacao, com destaque para pneumonia e infeccao do trato urinario. Esses
achados refor¢am a necessidade de estratégias voltadas a prevencao de infeccdes, identificacao
precoce de sinais de agravamento e manejo oportuno de condigdes potencialmente evitaveis, con-
tribuindo para qualificar o cuidado e reduzir hospitalizacoes nessa populacgao.
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RESUMO:

Objetivo: Desenvolver um protocolo clinico estruturado para identificagcao precoce de elegibilidade
para cuidados paliativos em idosos hospitalizados. Métodos: Estudo tedrico-aplicado baseado na
sintese de evidéncias sobre ferramentas de identificacao e prognoéstico em cuidados paliativos, in-
cluindo SPICT, NECPAL, Pergunta Surpresa, Palliative Performance Scale (PPS) e Palliative Prognostic
Index (PPI), considerando aplicabilidade clinica e desempenho prognostico. Resultados: Foi de-
senvolvido um protocolo estruturado em trés etapas sequenciais: triagem inicial com a Pergunta
Surpresa, seguida de avaliacao estruturada com SPICT ou NECPAL nos casos positivos e estratifi-
cacao clinico-funcional com PPS e PPI. O modelo integra diferentes dimensoes da avaliagao clinica,
permitindo maior precisao na identificacao de pacientes com necessidades paliativas, redugao da
variabilidade assistencial e melhor definicao da intensidade de cuidado. Conclusao: A utilizacao
de um protocolo clinico estruturado permite operacionalizar a identificacao de pacientes elegi-
veis para cuidados paliativos na pratica hospitalar, reduzindo a variabilidade assistencial e facili-
tando a tomada de decisao. Sua aplicagcao pode contribuir para o reconhecimento mais precoce
de necessidades paliativas, com potencial impacto na qualidade do cuidado e na adequacao das
condutas terapéuticas.

Palavras-chave: cuidados paliativos; idosos; protocolo clinico.
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RESUMO:

Introducao: Define-se delirium como um estado confusional agudo com comprometimento da aten-
¢ao e da cognicao, que afeta um tergo dos pacientes hospitalizados com 70 anos ou mais. O quadro
pode ser prevenido e tratado pela reducao de fatores de risco conhecidos, como imobilizacao, de-
sidratacao, isolamento, polifarmacia e privacao sensorial. A aplicagao de testes de triagem, como o
teste 4AT, visa detectar precocemente pacientes possivelmente em delirium e, assim, atuar para a
mitigacao do quadro. Objetivo: Descrever a implantagao de um protocolo de prevencao de delirium
em um hospital terciario. Método: Trata-se de um estudo descritivo desenvolvido em servigo de
satde especializado entre maio de 2025 e junho de 2026, envolvendo os seguintes passos: 1) triagem
de pacientes internados com 75 anos ou mais e oriundos do pronto atendimento ou de setor exter-
no; 2) aplicagao do teste 4AT para a identificacao de delirium a admissao; 3) acionamento de equipe
multidisciplinar para todos os pacientes triados; 4) orientacao dos acompanhantes dos pacientes
triados; e 5) analise dos dados. Resultados: Foram realizadas 1.795 triagens, com 1.353 aplicacoes do
teste 4AT, o que equivale a uma taxa de adesao de 75,38%. A implementacao da estratégia enfrentou
desafios operacionais relacionados ao recrutamento de voluntarios para a triagem, a alta rotativida-
de de acompanhantes — o que dificultou a continuidade das orientacdes preventivas — e a limitada
disponibilidade de profissionais plenamente capacitados para o reconhecimento e manejo do de-
lirium. Conclusao: A taxa de aplicacao do teste 4AT demonstra a viabilidade do rastreio em idosos
admitidos. Apesar dos desafios logisticos e educacionais, a sistematizacao multidisciplinar reforca a
importancia de protocolos institucionais ativos e da educagao continuada das equipes assistenciais
para prevencao e detecgao precoces dessa condi¢ao no ambiente hospitalar.
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RESUMO:

Introducao: A fragilidade € uma sindrome complexa (SF) que predispoe pessoas idosas a desfechos
adversos. Ha evidéncias de eixo bidirecional entre a fragilidade e doengas cardiovasculares (DCV),
nas quais inflamagao crdnica, disfungao endotelial e desequilibrio neuroendoécrino atuam de forma
interdependente. DCV podem precipitar ou agravar a SF, enquanto esta aumenta a vulnerabilidade
e o risco CV, compartilhando mecanismos fisiopatologicos e contribuindo para pior prognostico
e maior morbimortalidade. Embora a fragao de ejecao do ventriculo esquerdo (FEVE) seja usada
para avaliacao da funcgao cardiaca, sua correlacao com a capacidade funcional nem sempre ¢ direta.
Objetivo: Identificar se variaveis clinicas e funcionais se correlacionam com medidas ecocardio-
graficas na identificagao do fenétipo da SF em idosos cardiopatas. Materiais e métodos: Estudo
transversal analitico realizado em Ambulatorios de Geriatria e Cardiogeriatria; foram avaliados 70
pacientes consecutivos (58,5% mulheres e 41,4% homens, idade média 74,9 + 10,6 anos), com ava-
liacdes de velocidade de marcha (VM), teste de sentar-se e levantar (TSL), dados ecocardiograficos,
em especial a Fracao de ejecao (FEVE), DCV, medicamentos em uso e fenotipo de Fried (Robusto - R,
Pré-fragil - PF e Fragil - F). Utilizou-se ANOVA com correcao de Bonferroni e correlacao de Pearson.
Resultados: Os pacientes frageis eram mais idosos que nos grupos PF e F [79,6; 73,4 e 72,2 anos;
p=0,01; mais mulheres (75%; 58,1% e 60,7%)]. A VM e TSL apresentaram diferengas estatisticamente
significativas entre os grupos (de acordo com fendtipo de Fried pConclusao: dados de avaliacao fun-
cional mostraram ser um marcador sensivel para a SF nesta amostra de adultos idosos cardiopatas;
a FEVE nao apresentou correlagao significativa. Os achados sugerem que a avaliagao ambulatorial
de cardiopatas idosos deve priorizar variaveis relacionadas ao desempenho fisico. A SF tem sido
consistentemente apontada como um dos principais determinantes da deterioracao funcional e
morbimortalidade associadas ao envelhecimento. Nesse contexto, a superacao do foco exclusivo em
parametros ecocardiograficos, com a incorporacgao rotineira de medidas como a VM possibilita uma
abordagem multidisciplinar mais abrangente e eficaz, orientada a preservagao da independéncia
funcional e a redugao de desfechos clinicos adversos.

Palavras-chave: avaliacao funcional; doencgas cardiovasculares; fragilidade.
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Tecnologias digitais no manejo da sarcopenia
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RESUMO:

Introducio: E notorio o crescimento de estudos que investigam a aplicabilidade de tecnologias digi-
tais em geriatria, sobretudo no rastreio da sarcopenia. Entretanto, ainda ha escassez de evidéncias
acerca de sua aplicagao no tratamento desta condicao. Objetivos: Identificar tecnologias digitais que
possam ser empregadas no manejo da sarcopenia em idosos bem como compreender sua eficacia e
aplicabilidade. Método: Revisao sistematica da literatura a partir das bases de dados PubMed, Scielo,
Scopus e Web of Science, utilizando uma combinacao de descritores MeSH e palavras-chave rela-
cionados aos temas “sarcopenia’, “idosos” e “tecnologias digitais”. Foram incluidos ensaios clinicos
realizados com idosos a partir de 60 anos, com diagnostico de sarcopenia e cuja intervengao fosse
auxiliada por tecnologias digitais. Os artigos que fugissem ao tema proposto ou nos quais as tecnolo-
gias foram utilizadas apenas para diagnostico ou predicao de sarcopenia foram excluidos. O trabalho
foi conduzido conforme as recomendacoes do PRISMA. Resultados: Foram encontrados 116 artigos
e, apos a aplicagao dos critérios de elegibilidade, 10 trabalhos compuseram a analise final tendo
sido publicados entre 2017 e 2025. Participaram da analise 778 individuos com idades entre 60 e 93
anos. Foram identificados seis tipos de tecnologias digitais voltadas para o manejo da sarcopenia:
aplicativos para telereabilitacao e telemonitoramento, telereabilitacao aprimorada por inteligéncia
artificial, exoesqueleto roboético vestivel, smartwatches e rastreadores de atividade fisica, platafor-
ma de realidade mista e gamificagao. Essas ferramentas foram utilizadas para fomentar programas
de exercicios fisicos baseados em treinamento resistido permitindo supervisionar a execugao dos
exercicios, oferecer feedbacks e monitorar parametros de adesao e engajamento. Os achados estao
relacionados ao aumento da for¢a muscular, melhora da funcionalidade e do desempenho em ati-
vidades de vida diaria, demonstrando que o uso de tecnologias digitais € factivel e eficaz no trata-
mento da sarcopenia, além de reduzir barreiras logisticas e otimizar a gestao dos recursos em saade.
A heterogeneidade metodoldgica, o pequeno tamanho amostral e a predominancia de estudos de
uma Unica regiao, limitam a generalizacao dos resultados. Conclusao: Tecnologias digitais como te-
lereabilitacao e tecnologias vestiveis aplicadas a programas de exercicios em idosos com sarcopenia
demonstraram melhora do desempenho muscular e funcional.

Palavras-chave: Idoso; Sarcopenia; Satude Digital.
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RESUMO:

Introducao: O delirium é um estado confusional agudo caracterizado pela redugao da atencao e da
cognicao e por curso flutuante, acometendo cerca de um terco dos idosos internados e associado
a maior morbimortalidade e ao prolongamento da permanéncia hospitalar. O teste 4AT, aplicado a
admissao, identifica precocemente pacientes sob maior risco, mas sua relagao com o tempo de in-
ternacao € pouco descrita. Objetivo: Comparar o tempo de internagao de pacientes idosos rastrea-
dos como positivos e negativos para delirium pelo teste 4AT a admissao, em um hospital terciario.
Métodos: Estudo descritivo retrospectivo com dados da aplicagao do teste 4AT entre maio de 2025
e junho de 2026 em pacientes com 75 anos ou mais, admitidos a unidade de internacao vindos de
pronto atendimento ou setor externo. O tempo de internacgao foi calculado pela diferenca entre as
datas de entrada e alta e comparado entre o grupo com escore maior ou igual a 4 e o grupo com
escore inferior a 4, pelo teste de Mann-Whitney, com analise complementar estratificada por faixa
etaria. Resultados: Foram analisadas 1.353 aplicacgdes do teste, sendo 429 (31,71%) positivas e 924
negativas. A idade meédia foi de 88,0 anos no grupo positivo e 83,9 anos no grupo negativo. O tempo
médio de internacgao foi de 8,96 dias no grupo positivo (mediana 7 dias; intervalo interquartilico de
4 a11) e 7,26 dias no grupo negativo (mediana 5 dias; intervalo interquartilico de 3 a 8), com diferen-
ca estatisticamente significativa (p menor que 0,001). Na analise estratificada por faixa etaria (75 a
79, 80 a 84, 85 a 89 e 90 anos ou mais), o grupo positivo manteve tempo de internagao superior ao
negativo em todos os estratos, com significancia preservada (p menor que 0,01 em todas as faixas).
Conclusio: Pacientes idosos com rastreio positivo pelo teste 4AT a admissao apresentaram tempo
de internacao significativamente mais longo que os de rastreio negativo, com mediana superior em
2 dias. A manutencao dessa diferenca dentro de cada faixa etaria indica que a associacao nao se
explica apenas pela maior idade do grupo positivo, refor¢cando o valor do rastreio sistematico a ad-
missao como marcador precoce de risco clinico e de maior uso de recursos hospitalares e apoiando
a priorizacao de medidas preventivas e multidisciplinares nesse subgrupo. Entretanto, por se tratar
de estudo unicéntrico e retrospectivo, sem ajuste para gravidade e comorbidades, os resultados
devem ser interpretados com cautela.

Palavras-chave: Delirium; Idoso; Tempo de Internagao.
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RESUMO:

Introducao: O uso concomitante de multiplos medicamentos pode favorecer interagdes farmaco-far-
maco e farmaco-doenga, além de aumentar o risco de reagoes adversas, com potenciais prejuizos ao
paciente e maior utilizagcao de recursos em satde. Além disso, a polifarmacia esta frequentemente
associada ao uso de medicamentos potencialmente inapropriados em idosos. Apesar da importancia
clinica da polifarmacia, sao escassas as informacdes sobre sua ocorréncia entre idosos em inquéritos
nacionais representativos no Brasil. Objetivos: Estimar a prevaléncia de polifarméacia e investigar va-
riaveis sociodemograficas associadas a sua ocorréncia em idosos brasileiros. Métodos: Estudo trans-
versal com dados de 7.408 participantes (=60 anos) da 3% onda (2023-2024) do Estudo Longitudinal
da Satide dos Idosos Brasileiros (ELSI-Brasil). A presenga de polifarmacia foi definida pelo autorre-
lato de uso regular de >5 medicamentos (nao/sim). As variaveis sociodemograficas foram: faixa eta-
ria (60-69,/70-79/>80 anos), sexo (masculino/feminino), raga/cor (branca/nao branca), estado civil
(com/sem companheiro), escolaridade (<4,/5-7/>8 anos), renda domiciliar per capita (1°/2°/3° tercil),
area de residéncia (urbana/rural) e macrorregiao geografica (Norte/Nordeste/Sul /Sudeste /Centro-
Oeste). A associacao entre polifarmacia e variaveis sociodemograficas foi avaliada por regressao de
Poisson com variancia robusta e expressa como razao de prevaléncia (RP) e intervalo de confianca de
95% (IC95%). Resultados: A média de idade foi de 70,2 + 9,6 anos; 57,5% mulheres. A prevaléncia de po-
lifarmacia foi de 26,7% (1C95%=23,8-29,8%). O modelo ajustado mostrou associagao positiva da polifar-
macia com as faixas etarias 70-79 (RP=1,41; IC95%=1,27-1,57) e >80 (RP=1,70; IC95%=1,51-1,92) anos, sexo
feminino (RP=1,17; IC95%=1,05-1,31), <4 (RP=1,20; IC95%=1,05-1,36) e 5-7 (RP=1,22; IC95%=1,09-1,36)
anos de escolaridade e area de residéncia urbana (RP=1,27; IC95%=1,01-1,61). Em comparacao com a
regiao Norte, observou-se maior prevaléncia de polifarmacia entre os idosos do Nordeste (RP=2,31;
1C95%=1,24-4,27), Sudeste (RP=3,37; 1C95%=1,88-6,05), Sul (RP=3,92; IC95%=2,07-7,41) e Centro-Oeste
(RP=3,08; 1C95%=1,59-5,95). Conclusao: Um em cada quatro idosos brasileiros utiliza regularmente
cinco ou mais medicamentos. A polifarmacia é mais frequente entre os individuos de maior idade,
mulheres, pessoas com baixa escolaridade, residentes de areas urbanas e em todas as macrorregioes
do pais, em relacao a regiao Norte.
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RESUMO:

Introducgao: Os problemas cronicos da coluna vertebral (PCCV) em idosos representam um impor-
tante problema de satide publica devido a sua elevada prevaléncia e a associagao com incapacidade
funcional e maior utilizacao de servicos de satde. O conhecimento da distribuicao dessas condicoes
¢ importante para a identificacao de grupos de maior vulnerabilidade e para o planejamento de acoes
preventivas e assistenciais voltadas a populagao idosa. Objetivos: Estimar a prevaléncia de PCCV e
investigar os fatores sociodemograficos associados a essa condicao em idosos brasileiros. Métodos:
Estudo transversal conduzido com dados de 8.535 participantes (=60 anos) da 3* onda (2023-2024)
do Estudo Longitudinal da Satide dos Idosos Brasileiros (ELSI-Brasil), um inquérito nacionalmente
representativo de adultos comunitarios com idade de 50 anos ou mais. A presenga de PCCV foi defi-
nida por autorrelato de diagnostico médico prévio dessa condi¢ao (nao/sim). Os fatores sociodemo-
graficos investigados foram: faixa etaria (60-69,/70-79,/>80 anos), sexo (masculino/feminino), raca/
cor (branca/nao branca), estado civil (com/sem companheiro), escolaridade (<4,/5-7/>8 anos), renda
domiciliar mensal per capita (1°/2°/3° tercil), area de residéncia (urbana/rural) e macrorregiao
geografica (Norte/Nordeste/Sul/Sudeste/Centro-Oeste). A associacao entre a PCCV e os fatores
sociodemograficos foi avaliada por meio de regressao de Poisson com variancia robusta e expressa
como razao de prevaléncia (RP) e intervalo de confianca de 95% (IC95%). Resultados: A média de ida-
de da amostra foi de 70,1 + 9,6 anos, e 56,5% dos participantes eram do sexo feminino. A prevaléncia
de PCCV foi de 35,2% (1C95%: 31,8-38,8%). O modelo final ajustado mostrou associa¢ao negativa dos
PCCV com a faixa etaria >80 anos (RP=0,89; IC95%: 0,82-0,98) e positiva com sexo feminino (RP=1,26;
1C95%: 1,17-1,37), <4 (RP=1,14; 1C95%: 1,02-1,27) e 5-7 (RP=1,13; IC95%: 1,04-1,23) anos de escolaridade,
residir em areas urbanas (RP=1,41; IC95%: 1,13-1,76) e na macrorregiao Centro-Oeste (RP=1,92; 1C95%:
1,27-2,91). Conclusao: Um em cada trés idosos brasileiros apresenta PCCV. A prevaléncia dessa condi-
¢ao foi maior entre mulheres, individuos com menor escolaridade e residentes em areas urbanas e na
macrorregiao Centro-Oeste. Esses achados podem subsidiar o planejamento de acoes de prevengao
e cuidado voltadas a populacao idosa, com foco na reducao das desigualdades em satde.
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RESUMO:

Introducdo: A avaliagao do idoso com cancer nao deve se restringir ao estadiamento tumoral.
O envelhecimento pode trazer consigo sindromes geriatricas que frequentemente se tornam o prin-
cipal foco de intervencao durante o tratamento oncolégico, impactando diretamente na qualidade
de vida, na tolerancia a terapia e na sobrevida. Compreender o perfil dessas demandas é essencial
para direcionar recursos e estruturar a equipe multiprofissional na pratica clinica. Objetivos: Mapear
a prevaléncia de sindromes geriatricas e identificar as principais demandas clinicas nao oncologi-
cas em pacientes idosos avaliados em primeira consulta. Método: Estudo transversal retrospectivo,
analisando 233 prontuarios de idosos em acompanhamento em um ambulatoério de oncogeriatria.
Os dados foram extraidos de avaliagdes clinicas e instrumentos de rastreio, categorizando as al-
teracdes em dominios geriatricos (mobilidade, humor, cogni¢ao e comunicacao) e analisando o
problema clinico apontado como prioritario pela equipe (livre relato). A analise de dados foi des-
critiva, utilizando frequéncias absolutas e relativas para o delineamento do perfil populacional.
Resultados: A amostra (N=233) apresentou como neoplasias primarias mais comuns os canceres de
mama (30,4%) e prostata (20,6%). A avaliagao dos dominios funcionais revelou alta complexidade:
76,8% dos pacientes apresentaram alteragao em pelo menos um dominio geriatrico rastreado, e
53,2% registraram declinio simultaneo em dois ou mais. A alteragao mais prevalente foi o déficit de
mobilidade (60,7%), seguido por alteracoes de humor (46,5%), declinio cognitivo (38,4%) e déficits de
comunicacao (37,6%). Quando categorizado o “problema clinico prioritario” demandado na consulta,
destacaram-se as queixas relacionadas a satlde mental (tais como depressao e ansiedade), seguidas
pela necessidade de adequacao de polifarmacia, intervengao para manejo nutricional e controle al-
gico. Conclusio: O estudo evidencia que a ampla maioria dos idosos oncolégicos chega a consulta
especializada com demandas além do cancer, especialmente com prejuizos na mobilidade e na satde
mental. As altas taxas de vulnerabilidade apontam que o cuidado oncogeriatrico deve ser necessa-
riamente multidimensional, demandando intervencoes para reabilitagao fisica, suporte psicologico,
adequacao nutricional e desprescrigao, simultaneas ao tratamento oncolégico especifico.

Palavras-chave: Idoso, cancer, dominios; sindromes geriatricas; demandas clinicas.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 103




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Analise da dor em pessoas idosas na Atencao
Primaria de Saude: dados de um estudo
transversal de base populacional

RAFAELA MARTINS DE SOUZA'; ALINE ROBERTA DANAGA'; NEIDIMILA APARECIDA SILVEIRA"; RICARDO GOES
DE AGUIAR'; JUSCELIO PEREIRA DA SILVAZ.

'UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALFENAS, ALFENAS - MG - BRASIL; 2UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: A dor € uma condicao frequente na populacao idosa e, embora exercga impacto signifi-
cativo sobre a qualidade de vida, a autonomia e a funcionalidade, ainda tende a ser subdiagnosticada
ou naturalizada como parte do processo de envelhecimento. Objetivos: Analisar a prevaléncia, a
intensidade, a distribui¢do anatomica e o grau de interferéncia da dor nas atividades de vida diaria
em pessoas idosas cadastradas na Atencao Primaria a Satde (APS). Métodos: Estudo epidemiologi-
co, transversal, de base populacional, realizado com pessoas idosas da regiao Sul de Minas Gerais.
Foram incluidos participantes da APS com 60 anos ou mais e excluidos aqueles com alteragoes
cognitivas ou dificuldades de comunicagao. Foram mensurados parametros sociodemograficos e
indicadores clinicos associados a experiéncia da dor nos ltimos sete dias, compreendendo a pre-
senca de sintoma, a localizagao, a escala de intensidade e o nivel de limitagao funcional gerado nas
atividades de vida diarias. Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva com calculo
de média, desvio padrao, frequéncias e porcentagens. Resultados: A amostra foi de 309 participantes
incluidos de forma aleatoria a partir de uma populacao de 54.611 pessoas idosas da APS residentes
em trés municipios da regiao Sul de Minas Gerais, predominantemente composta por mulheres
(69,6%; n=215), com média etaria de 70,1 (+ 6,1) anos. A prevaléncia de dor nos tltimos sete dias foi
de 56,3% (n=174). Entre os idosos que relataram dor, as regides anatdmicas mais acometidas fo-
ram a coluna vertebral (43,5%; n=83) e os membros inferiores (39,8%; n=76). Quanto a intensidade,
38,5% dos participantes classificaram a dor como moderada, enquanto 31,4% a descreveram como
grave ou muito grave. Além disso, a dor apresentou repercussao funcional importante, interferin-
do de forma substancial — “bastante” ou “extremamente” — na execucao das atividades cotidianas.
Conclusao: O estudo evidenciou uma expressiva carga de dor na populacao idosa no contexto da
APS, com maior concentragao na coluna e nos membros inferiores, além de elevada intensidade e
importante repercussao funcional. Esses achados indicam que a dor nao deve ser compreendida
apenas como um sintoma isolado, mas como um fator associado a restricao da autonomia e a redu-
¢ao da independéncia funcional. A interferéncia da dor nas atividades diarias, reforca a necessidade
da adocao de estratégias de avaliacao, manejo e reabilitacao da dor no contexto da APS.

Palavras-chave: Dor; Pessoas idosas; Atividades cotidianas.
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RESUMO:

Introducao: O aumento da expectativa de vida tem intensificado as discussoes sobre os fatores que
influenciam a satde cognitiva no envelhecimento, especialmente aqueles relacionados ao exercicio
fisico e as relagdes sociais. Objetivo: Investigar a correlacao entre exercicio fisico, interagao social e
percepcao de falhas cognitivas em idosos. Método: Trata-se de uma pesquisa quantitativa transver-
sal, realizada com 65 participantes com idade igual ou superior a 60 anos. A coleta de dados ocorreu
por meio de formulario digital contendo questdes sociodemograficas e perguntas relacionadas ao
isolamento social (escore baseado na soma de quatro dominios relacionados as interacgdes sociais
- presenca de relacionamento (solteiro/vitvo/divorciado ou casado/unido estavel), duragao das in-
teragoes sociais, frequéncia das interagoes e qualidade percebida das relacdes sociais), bem como
medidas objetivas sobre a pratica de exercicio fisico (alcance ou nao do parametro de 150 minu-
tos semanais de exercicio fisico moderado e/ou vigoroso, através do IPAQ - International Physical
Activity Questionnaire) e sobre a existéncia de falhas cognitivas (Questionario de Falhas Cognitivas
- QFC). Os participantes foram divididos entre muitas queixas cognitivas (QFC com percentil igual
ou superior a 75) e poucas queixas cognitivas (QFC com percentil inferior a 75). A relacao entre a
presenca de queixas cognitivas, atividade cognitiva e interagao social foi verificada através de uma
regressao logistica, tendo como variavel dependente a classificacao do QFC (0 = poucas queixas; 1 =
muitas queixas). O modelo incluiu como variaveis independentes, a idade, escolaridade, género, mul-
timorbidade, nivel de exercicio fisico, esporte coletivo/individual e o escore total de interagao social.
Resultados: Maior escolaridade (OR = 0,012; IC 95% = 0,00-0,21, p = 0,003), ser homem (OR = 0,010;
IC 95% = 0,00-0,23; p = 0,004) e praticar exercicio fisico individual (OR = 0,095; IC 95% = 0,01-0,63;
p = 0,015) apresentaram associagao positiva com menos queixas cognitivas. Em contrapartida, idade,
multimorbidade, nivel geral de exercicio fisico e interagao social nao demonstraram associagao sig-
nificativa. Conclusao: Fatores relacionados a reserva cognitiva e as caracteristicas sociodemograficas
podem exercer maior influéncia sobre a percepcao de falhas cognitivas no envelhecimento do que
a pratica isolada de exercicio fisico ou a qualidade da interagao social.

Palavras-chave: Isolamento Social; Atividade Fisica; Queixas cognitivas.
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RESUMO:

Introducao: As interacoes sociais desempenham papel fundamental na promocao da alimentacao
saudavel, influenciando tanto o acesso quanto o consumo de frutas, legumes e verduras. O su-
porte social e a convivéncia em redes sociais podem contribuir para melhores condi¢oes de aces-
so a alimentos saudaveis. Objetivo: Analisar a associagao da participacao social com o acesso a
frutas, legumes e verduras na vizinhanga de idosos frequentadores de centros de convivéncia.
Métodos: Estudo transversal realizado com 588 idosos, de ambos os sexos, idade > 60 anos, fre-
quentadores de centros de convivéncia em uma capital brasileira. Os dados foram coletados entre
os meses de abril e agosto de 2025, por meio de entrevista, usando questionario semiestruturado.
O acesso a frutas, verduras e legumes foi avaliado por meio da pergunta “E facil comprar frutas,
verduras e legumes frescos na sua vizinhanga?” (sim/nao). As variaveis de participagao social foram:
apoio familiar, apoio de amigos, participacao em grupos sociais, realizacao de trabalho voluntario e
participacao em atividades religiosas, no tltimo ano. Regressao de Poisson com variancia robusta
foi utilizada para estimar as razdes de prevaléncia (RP) e intervalos de confianga 95% (IC95%), em
modelos separados para cada variavel independente, com ajuste por sexo, idade e classe econdmica.
Resultados: Do total de participantes, 27,6% relataram que nao ¢ facil comprar frutas, verduras e
legumes frescos na vizinhancga. Apos ajustes, observou-se que a menor inser¢ao em redes sociais e
comunitarias foi associada ao menor acesso a frutas, verduras e legumes frescos na vizinhanca. As
variaveis associadas foram: falta de apoio de amigos (RP=0,77, IC95%= 0,67;0,88); ndo realizacao de
atividades recreativas, esportivas ou artisticas nos tltimos 12 meses (RP=0,56, IC95%= 0,33;0,95);
nao participagao em grupos sociais/comunitarios (RP=0,78, IC95%= 0,70;0,86) e nao participagao
em atividades religiosas (RP=0,70, IC95%= 0,61;0,82). Nao foi observada associa¢ao com apoio fami-
liar e participacao em trabalhos voluntarios. Conclusao: A menor participagao em atividades sociais,
comunitarias e religiosas, bem como uma rede de apoio mais limitada, foram associadas ao menor
acesso a frutas, verduras e legumes na vizinhanca de pessoas idosas. Interagoes sociais e redes de
convivéncia podem favorecer melhores condi¢des de acesso a alimentos saudaveis nessa populagao.

Palavras-chave: Alimentacao Saudavel; Participacao Social; Idoso.
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RESUMO:

Introducao: A boa qualidade do sono tem papel fundamental nas fungdes organicas basicas, me-
lhorando aspectos da satde fisica, mental e emocional das pessoas idosas. Nao apenas os fatores
individuais, mas também atributos do ambiente fisico e social sao importantes determinantes da
qualidade do sono e contribuem para uma melhor compreensao da dinamica dos sistemas urbanos
e seus impactos sobre a satde e qualidade de vida da populacao idosa. Objetivo: Analisar a asso-
ciacao de indicadores do ambiente fisico e social da vizinhanga com a ma qualidade do sono entre
pessoas idosas frequentadoras de centros de convivéncia. Métodos: Estudo transversal realizado
entre abril e agosto de 2025, com 588 pessoas idosas (=60 anos), frequentadoras de centros de con-
vivéncia em uma capital brasileira. Os dados foram coletados por entrevista direta, com aplicacao
de questionario semiestruturado. O desfecho foi a ma qualidade do sono, avaliada pela pergunta:
“Como o (a) Sr (a) avalia a qualidade do seu sono?” com op¢oes de resposta: “muito boa, boa, regu-
lar, ruim, muito ruim. A ma qualidade do sono foi identificada pelas respostas “ruim” e “muito ruim”
e analisada como variavel binaria (sim/nao). As variaveis do ambiente fisico da vizinhanga foram:
presenca de ruido, esgoto a céu aberto, pixacao nas casas/prédios e falta de iluminacao das ruas a
noite. As variaveis do contexto social foram: furto/roubo, crime/violéncia, se a vizinhanga é um bom
lugar para viver e confianca nas pessoas da vizinhanca. Regressao de Poisson com variancia robusta
foi usada para estimar as razoes de prevaléncia (RP) e intervalos de 95% de confianca (IC95%), em
modelos separados para cada variavel independente, ajustados por sexo, idade e classe econdmi-
ca. Resultados: A prevaléncia de ma qualidade do sono foi de 22,4%. Apos ajustes, as variaveis que
permaneceram associadas diretamente a ma qualidade do sono foram a presencga de ruido (RP=1,69,
1C95%=1,22;2,33) e vizinhanca insegura, com crime/violéncia (RP=1,80, IC95%=1,18;2,75). Associagao
inversa com o desfecho foi observada para vizinhanga classificada como um bom lugar para viver
(RP=0,52, IC95%=0,30;0,88). As demais variaveis nao apresentaram associacao com o desfecho ava-
liado. Conclusao: A ma qualidade do sono foi associada a indicadores negativos do ambiente fisico e
social da vizinhanga, refor¢cando que politicas piblicas de combate as desigualdades sociais podem
contribuir para a melhoria da qualidade do sono das pessoas idosas.

Palavras-chave: Qualidade do Sono; Caracteristicas da Vizinhanca; Idoso.
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RESUMO:

Introducgao: As limitagoes que ocorrem em individuos com Doenca de Parkinson (DP) corroboram
com restri¢oes funcionais que comprometem a qualidade de vida desses individuos. Entre os sinto-
mas motores mais incapacitantes destaca-se o congelamento da marcha, definido como episodios
breves de incapacidade de iniciar ou manter a marcha, aumentando o risco de quedas, perda de
independéncia e restri¢ao da participacao social. Objetivo: Investigar a associacao entre a gravida-
de do congelamento de marcha e a qualidade de vida em individuos com DP. Método: Estudo ob-
servacional transversal (CAAE: 87926325.0.0000.5553) Foram coletados dados sociodemograficos e
clinicos para caracterizagao da amostra, incluindo o historico de quedas nos tltimos 6 meses. Eram
elegiveis individuos com diagnoéstico de DP e capazes de deambular. Aqueles que nao compreendiam
os questionarios ou nao consentiram foram excluidos. A gravidade do congelamento de marcha
foi avaliada pelo Freezing of Gait Questionnaire (FOG-Q) e a qualidade de vida foi mensurada pelo
Parkinson's Disease Questionnaire-8 (PDQ-8). O coeficiente de correlacao de Pearson foi utiliza-
do para investigar a associagao entre as variaveis. Um nivel de significancia de 5% foi considerado.
Resultados: O estudo foi realizado com 80 individuos com idade média de 78,86+8,40 anos, predo-
minantemente do sexo masculino (56,3%). Cerca de metade (54%, n=43) da amostra relatou quedas
nos ultimos 6 meses. Em relagao aos desfechos avaliados, os individuos apresentaram escore médio
de 9+6 pontos no FOG-Q e 12+6 pontos no PDQ-8. Observou-se correlacao significativa, positiva e
de magnitude baixa entre o FOG-Q e o PDQ-8 (r=0,369; p=0,001). Conclusao: A gravidade do con-
gelamento na marcha foi significativamente associada a qualidade de vida em pessoas com doenca
de Parkinson, indicando que esses individuos podem apresentar maior redugao da qualidade de vida.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Marcha; Qualidade de Vida.
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RESUMO:

Introducao: A avaliacao do desempenho fisico na Doenca de Parkinson (DP) é fundamental para
identificar declinios funcionais e direcionar estratégias de reabilitacao. Com a evolucao da doenga,
os individuos tendem a apresentar uma reducao progressiva na velocidade de marcha, diminuicao
da forca de preensao manual e perda gradual da mobilidade funcional. Tais comprometimentos
justificam a necessidade de mapear a associagao entre a forca muscular e as capacidades cinético-
-funcionais na pratica clinica. Compreender essa dinamica auxilia no direcionamento de condutas e
na otimizacao dos cuidados terapéuticos voltados a mobilidade dessa populagdo. Objetivo: Analisar
a associacao da forca de preensao manual com a mobilidade funcional e a velocidade de marcha
em individuos com Doenga de Parkinson. Método: Trata-se de um estudo transversal, aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAAE: 87926325.0.0000.5553). Foram incluidos individuos com
diagnostico de DP e capazes de deambular de forma independente. Excluiram-se aqueles que nao
compreendiam os questionarios aplicados ou nao consentiram em participar. A forga de preensao
manual foi avaliada em kgf utilizando um dinamoémetro hidraulico; a mobilidade funcional foi ava-
liada através do teste Timed Up and Go (TUG), registrando-se o tempo em segundos; e a velocidade
de marcha foi medida em m/s pelo tempo gasto para caminhar em velocidade habitual no teste
de Caminhada de 4 metros. A analise de associacao foi realizada através do teste de correlacao de
Pearson. Resultados: Foram avaliados 80 individuos com DP com média de idade de 78,86 anos
(£8,40), sendo 43,8% mulheres. Em relacao aos desfechos avaliados, a média da forca de preensao
manual foi de 17,65 +9,00 kgf, a média do teste TUG foi de 23,08 +18,50 segundos e a velocidade de
marcha média foi de 0,74+0,30 m/s. Foi encontrada correlacao significativa, positiva e de magnitude
baixa entre a for¢a de preensao manual e a velocidade de marcha (r= 0,334; p= 0,003) e significativa,
negativa e de magnitude baixa com a mobilidade funcional (r= -0,398; p

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Forca da Mao; Velocidade de Caminhada.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 109




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Associacao entre a forca muscular

de extensores de joelho e o equilibrio
em idosos com Doenca de Parkinson:
um estudo transversal

FLAVIA MEIRE MARQUES BISPO; ALINE ALVIM SCIANNI; JANAINE CUNHA POLESE; MARINA IZABELA
CARNEIRO; KATHLEEN MENDONGA MATOS; ANA CAROLINA JOVIANO GALVAO.

UFMG, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: A instabilidade postural € um dos critérios motores cardinais da doenca de Parkinson
(DP) e um preditor de quedas nessa populagao. Além disso, a fraqueza muscular de membros inferio-
res ¢ também uma alteracao amplamente observada em idosos com DP, decorrente tanto do enve-
lhecimento quanto das alteracoes fisiopatologicas da doencga. Dentre os grupos musculares, a forga
dos musculos extensores de joelho impacta diretamente a marcha e pode representar um risco de
instabilidade postural nessa populagao, sendo necessario investigar a relacao entre essas variaveis.
OBJETIVOS: Investigar a correlacao entre a forca muscular de extensores de joelho e o equilibrio de
idosos com DP. Métodos: Trata-se de um estudo observacional transversal, que foi aprovado pelo
Comiteé de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Minas Gerais (CAAE: 83172324.4.0000.5149).
A amostra foi selecionada por conveniéncia e composta por individuos idosos com DP idiopatica
atendidos em uma clinica multidisciplinar privada em Belo Horizonte. A for¢ca muscular de exten-
sores de joelho dominante foi mensurada pelo dinamoémetro Hand Held e o equilibrio foi avaliado
por meio do Mini-Best Test. A analise estatistica foi realizada pela Correlacao de Spearman (p=0,05),
com o uso do SPSS. Resultados: Foram incluidos 53 individuos, com idade média de 67 anos, sendo
40 individuos do sexo masculino. Foi observada uma média de for¢a dos extensores de joelho domi-
nante de 211,13 +/- 97,75 Nm e pontuacao média no MiniBestest de 20,11 + /- 5,68. Foi observada uma
correlacao estatisticamente significativa, positiva e moderada entre a for¢a muscular de extensores
de joelho e o equilibrio (r= 0,503; p < 0,005). Conclusao: Uma maior for¢a muscular de extensores
de joelho esta associada a um maior equilibrio em individuos idosos com DP. Esses achados apontam
para a importancia clinica dessas variaveis no manejo e tratamento da DP e suas repercussdes.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; For¢ca Muscular ; equilibrio.
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RESUMO:

Introducao: A Doencga de Parkinson (DP) é caracterizada por acometimentos neurologicos progressi-
vos que, de maneira geral, cursam com declinios motores e de funcionalidade. Na pratica, observam-
-se comprometimentos na mobilidade funcional e na for¢a muscular global, que podem resultar na
reducao da independéncia nas atividades de vida diaria (AVDs). Dessa forma, é importante investigar
a associacao entre desfechos amplamente avaliados no contexto clinico, como a mobilidade e a forca
de preensao manual, com a independéncia nas AVDs, de modo a ampliar e facilitar o entendimento
do grau de dependéncia desses pacientes. Objetivo: Investigar a associacao entre independéncia nas
AVDs, mobilidade funcional e forca de preensao manual. Método: Trata-se de um estudo transversal
(CAAE: 87926325.0.0000.5553). Foram incluidos individuos diagnosticados com DP, em atendimento
em um servico ambulatorial de fisioterapia do Distrito Federal, capazes de consentir, compreender
os instrumentos de avaliacao e deambular. Os desfechos avaliados foram: independéncia nas AVDs,
avaliada pelo Indice de Barthel; mobilidade funcional, mensurada pelo Teste Timed Up and Go (TUG);
e forca muscular, obtida por meio da dinamometria de preensao manual. A analise da associacao en-
tre os dados foi realizada por meio da Correlacao de Pearson, considerando um nivel de significancia
de 5%. Resultados: Foram incluidos 80 individuos com DP, com idade média de 78,9 (+8,4) anos, dos
quais a maioria era do sexo masculino (n=45; 56,3%), sedentarios (n=58; 72,5%) e com historico de
quedas nos ultimos 6 meses (n=43; 53,8%). Ressalta-se que grande parte dos individuos foram clas-
sificados nos estagios 3 (n=32; 40%), 4 (n=20; 25%) e 5 (n=8; 10%) de Hoehn e Yahr. A amostra obteve,
em média, 81,6 (+16) pontos no Indice de Barthel; com tempo médio no TUG de 23,1 (+18,5) segundos;
além de forca média de preensao manual do membro dominante igual a 17,7 (+9) kgF. Foi observada
correlacdo significativa e negativa, de magnitude baixa, entre o Indice de Barthel e 0 TUG (r=-0,482;
p Conclusao: Em individuos com DP, a independéncia nas AVDs foi associada com melhor mobilidade
funcional e maior forca de preensao manual.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Independéncia funcional; For¢a muscular.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 11




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Associacao entre a ocorréncia de quedas com
memoria de trabalho, controle inibitorio e
atencao em idosos com deméncia leve

ULLY ALEXIA CAPRONI CORREA; JOAO ARTHUR BRAGA MIRANDA; NATALIA REYNALDO SAMPAIO; GABRIELA
DO NASCIMENTO CANDIDO; BERNARDO DE MATTOS VIANA; DANIELE SIRINEU PEREIRA.

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: As quedas em idosos com demeéncia representam importante problema de satde publica,
estando associadas a comprometimentos cognitivos, especialmente em fun¢oes executivas, como
memoria de trabalho, atencao e controle inibitorio. Objetivo: Investigar a associacao entre ocorrén-
Alzheimer e deméncia mista, classificados como estagio leve. Métodos: Estudo observacional com
idosos diagnosticados com deméncia de Alzheimer ou deméncia mista, Clinical Dementia Rating
a atengao foram avaliados pelo Stroop Test por meio das interferéncias - erros quando a cor esta
em conflito com a escrita, indicando pior controle inibitério. A ocorréncia de quedas foi investi-
gada quanto a presenca de episodios no tltimo ano, bem como sua frequéncia. As associacoes fo-
ram analisadas por meio da correlagao de Spearman. Significancia estatistica foi considerada se p
Resultados: Amostra composta de 46 idosos com idade média de 76 + 6,56 anos. Nao foi observada
correlacao entre o desempenho no Digit Span Backward e o nimero de quedas no tltimo ano (r=-
0,06; p=0,73). Entretanto, verificou-se tendéncia clinica de menor nimero de quedas entre partici-
pantes com melhor desempenho no teste (escores 2 ou 3; média de 0,5-0,7 quedas) em comparagao
aos individuos com escores 0 ou 1 (média de 2,0-2,2 quedas). No Stroop Test, observou-se tendéncia
a associagao entre maior tempo de execucao na ficha de cores e maior ocorréncia de quedas no
tltimo ano (p=0,29; p=0,08). Em relacao a interferéncia, foi identificada correlagao moderada entre
maior efeito de interferéncia e maior ocorréncia de quedas no ultimo ano (p=0,32; p=0,05). Também
foi observada correlacao fraca entre escolaridade e interferéncia (p=-0,13; p=0,38), sem significancia
estatistica. Conclusao: Os resultados sugerem que déficits no controle inibitério estao associados a
maior ocorréncia de quedas em idosos com deméncia leve. O desempenho no Digit Span Backward
nao apresentou associacao estatisticamente significativa nesse estudo, provavelmente limitado
pelo poder estatistico, indicando a necessidade de pesquisas com amostras maiores para confirmar
esses achados.

Palavras-chave: Quedas; Deméncia; Funcgao executiva.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento associa-se a alteracdes musculoesqueléticas e ao declinio da funciona-
lidade. Estudos mostram que a poténcia muscular esquelética é um preditor mais sensivel de limita-
¢oes fisicas do que a for¢a muscular isolada. A associacao entre esses indicadores e o risco de quedas

na atencgao primaria (AP) necessita de maior esclarecimento. Objetivo: Investigar a associagao entre a

poténcia muscular obtida pelo teste de sentar e levantar e o relato de quedas no Gltimo ano em pessoas

idosas da atencao primaria de Belo Horizonte. Métodos: Estudo transversal observacional analitico

com amostra randomizada da linha de base do estudo multicéntrico ICOPE- BRASIL com pessoas

idosas da AP.A poténcia muscular foi avaliada através do teste de sentar e levantar da cadeira 5 vezes

(SL5x). Os participantes foram instruidos a realizar 5 repeti¢des cronometradas o mais rapido possivel

com os bragos cruzados sobre o peito. Utilizou-se uma cadeira padronizada sem bracos (altura = 0,43

m). A poténcia alométrica e relativa foi calculada pelo aplicativo Power Frail utilizando variaveis como

massa corporal, estatura, altura da cadeira e o tempo gasto para realizar o teste SL5x. Sobre quedas,
por meio de autorrelato os participantes respondiam sobre o tGltimo ano com base nas opcoes de re-
posta: “nenhuma’, “uma’, “duas ou mais quedas”. Para avaliar a associagao entre a poténcia e o relato de

quedas utilizou-se o teste de Kruskal-Wallis, seguido pelo post-hoc de Dunn em caso de significancia.
As analises foram realizadas no programa R (versao 4.5.3), adotando-se p Resultados: Foram avaliadas

129 pessoas idosas ( média de idade de 69,7 + 7,0 anos, 63,6% mulheres) O tempo mediano SL5x foi de

15,0 segundos, sendo que 43,4% o realizaram em tempo <14 segundos. Quanto as quedas no Gltimo

ano, 62,0% nao relataram episodios, 20,2% sofreram uma queda e 17,8% duas ou mais. Observou-
se diferenca significativa na poténcia muscular relativa entre os grupos quanto ao relato de quedas

(p=0,036), com menores valores entre idosos com quedas recorrentes (1,66 W/kg) em relacao aos sem

quedas (2,19 W/kg). A poténcia alométrica nao diferiu entre os grupos (p=0,140). Conclusao: Maiores

niveis de poténcia muscular relativa associaram-se a uma menor ocorréncia de quedas em idosos.
Os achados refor¢cam a necessidade da avaliagao da poténcia muscular na AP para a identificacao pre-
coce de alteracoes e prevencao de desfechos como quedas.

Palavras-chave: Envelhecimento ; For¢ca Muscular ; Acidentes por Quedas.
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RESUMO:

Introducao: A incontinéncia urinaria (IU) é altamente prevalente na populagao idosa e ape-
sar da Organizacao Mundial de Satde (OMS) considerar em 2025, que ela impacta nos domi-
nios da capacidade intrinseca ainda existe uma lacuna de estudos que avaliam essa associagao.
Objetivos: Investigar a associacao entre IU e os dominios da capacidade intrinseca em pessoas ido-
sas da comunidade atendidas na atencao primaria a satde. Método: Estudo transversal exploratorio
do baseline de uma coorte nacional aprovado pelo comité de ética nimero 6.314.703. Critérios de
inclusao foram: apresentar > 60 anos e ser cadastrado nas Unidades Basicas de Satde e a exclusao
foi apresentar alguma condicao que impossibilitasse responder aos testes. A amostra foi caracteri-
zada por questionario elaborado pelos pesquisadores. A capacidade intrinseca foi avaliada pelo mo-
delo proposto pela OMS. A locomocao foi avaliada pelo Short Physical Performance Battery (SPPB),
cognicao (Mini Exame do Estado Mental), a vitalidade (Mini Avaliagao Nutricional (MAN) e o estado
psicologico Escala de Depressao Geriatrica de 15 itens (GDS-15). A audigao foi avaliada pelo teste do
sussurro e a visao pelo cartao de Snellen. A IU foi identificada através do autorrelato ao responder
a escala de Barthel. A analise descritiva dos dados ¢é apresentada (média, mediana e frequéncias
absoluta/relativa). As analises de associacao bivariadas foram realizadas pelo teste de correlagao
de Spearman e pelo Qui quadrado. Regressoes logistica e lineares foram criadas para avaliar a re-
lacao entre IU e os dominios da capacidade intrinseca. Foram utilizados os programas estatisticos
JASP(versao 0.95.4.0) e SPSS(versao 25.0)( p<0,05). Resultados: A amostra foi de 821 participantes,
idade média de 70.0 anos (60.0 — 93.5); 65.3% mulheres; IMC médio de 28.2 kg /m2; escolaridade
meédia de 7.9 anos (0.0 - 30.0); 10.6% sao fumantes e 24.2 % da amostra tinham IU. A presenca de U
foi associada a diminui¢ao da locomocao - SPPB (B: -0.63; IC95%: -0.96 - -0.31), ao déficit cognitivo
(OR: 1.67; IC95: 1.15 - 2.42), a maior pontuagao na escala GDS-15 (B: 0.94; 1C95%: 0.44- 1.43) e a menor
vitalidade - MAN (B: -0.57; IC95%: -1.15 - -0.01), nenhuma associacao foi encontrada com o déficit
sensorial (OR:1.40; IC95: 0.95 - 2.05). Conclusao: A presenca da IU foi associada com a maioria dos
dominios da Capacidade Intrinseca. A IU deve ser abordada na atengao primaria para impedir alte-
racoes da capacidade intrinseca pois os dominios estao interrelacionados.

Palavras-chave: Incontinéncia Urinaria; Idosos; Atencao Primaria a Satde.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 114




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Associacao entre capacidade intrinseca e
qualidade de vida em idosos comunitarios:
Um estudo transversal

MAELLY GIL PEREIRA"; KAMILA ANDRADE DE SOUSA?; DANIEL HENRIQUE MOREIRA QUIRINO? VANESSA
GONGALVES DA SILVA3; JULIANA MAGALHAES MACHADO BARBOSA'; LEANI SOUZA MAXIMO PEREIRA'.

" FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL;
2 UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL; 3. CENTRO UNIVERSITARIO UNA, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: Segundo a Organizacao Mundial de Satde (OMS) a preservacao da capacidade intrin-
seca contribui para a manutencgao da habilidade funcional em pessoas idosas, mantendo sua inde-
pendéncia e autonomia no ambiente em que vivem. A qualidade de vida é um contexto subjetivo de
cada individuo. Objetivos: Avaliar se existe associacao entre os dominios da capacidade intrinseca
e a qualidade de vida em pessoas idosas atendidas na atengao primaria a satide. Método: Estudo
transversal exploratorio do baseline de uma coorte nacional. O projeto foi aprovado pelo comité
de ética em pesquisa nimero 6.314.703. O critério de inclusao foi apresentar > 60 anos e a exclusao
foi apresentar alguma condicao que impossibilitasse realizar os testes. A amostra foi caracterizada
por questionario elaborado pelos pesquisadores. Capacidade intrinseca foi avaliada pela proposta
da OMS. A locomocao foi avaliada pelo Short Physical Performance Battery, cogni¢ao pelo Mini
Exame do Estado Mental, vitalidade (Mini Avaliacao Nutricional) e o estado psicologico pela Escala
de Depressao Geriatrica (GDS-15). A audigao avaliada pelo teste do sussurro e a visao pelo cartao de
Snellen. A qualidade de vida foi avaliada pelo WHOQOL-BREF. As analises de associacgao bivariadas
foram realizadas pelo teste de correlacao de Pearson e de Spearman. As associagcoes multivariadas
foram avaliadas via modelos de regressao lineares multivariados. Os dados foram analisados nos
programas estatisticos JASP (versao 0.95.4.0) e SPSS(versao 25.0) p<0,05 Resultados: A amostra foi
composta por 821 participantes, idade média de 70 anos (60.0 - 93.5); 65.3% sao mulheres; IMC
médio de 28.2 kg/m2 e escolaridade média de 7.9 anos (0.0 - 30.0). Em relacao a qualidade de vida,
a média do dominio fisico foi 65.3 (7.14 - 100.0), no psicologico 68.7(8.3 — 100.0), nas relagdes sociais
71.3(8.3 - 100.0), meio ambiente 63.7(21.9 - 100.0) e a média do WHOQOL total foi de 67.2(17.7 - 96.4).
O dominio psicologico da capacidade intrinseca mostrou estar inversamente associado a todos os
dominios do WHOQOL-BREF, inclusive no score total (p<0.05). Conclusao: As alteragoes de dominios
da capacidade intrinseca, em uma amostra consistente, de pessoas idosas mostraram impacto na
qualidade de vida avaliados pelo WHOQOL-BREEF.

Palavras-chave: Idosos; Qualidade de Vida; Aten¢ao Primaria a Satde.
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RESUMO:

Introducdo: O controle inibitério é uma fungao executiva responsavel por suprimir respostas auto-
maticas e selecionar comportamentos adequados diante de estimulos conflitantes. No Stroop Test,
essa habilidade € avaliada pelo efeito de interferéncia, que representa a capacidade de inibir a leitura
automatica da palavra para nomear a cor da tinta. Alteragdes nessa fungao podem comprometer a
atencao durante a marcha, a adaptagao as demandas ambientais e o controle postural, favorecendo
pior capacidade funcional. Objetivo: Investigar a associacao entre o controle inibitério e o desem-
penho nos testes de sentar e levantar cinco vezes e velocidade de marcha em idosos com deméncia
leve. Métodos: Estudo observacional com 46 idosos (76 + 6,56 anos) com diagndstico de deméncia
de Alzheimer ou deméncia mista, classificados como Clinical Dementia Rating 1. O controle inibi-
torio foi avaliado pelo efeito de interferéncia do Stroop Test. A capacidade funcional foi mensurada
pelo teste de sentar e levantar cinco vezes, e a mobilidade pelo teste de velocidade de marcha. As
associacdes foram analisadas pelo teste de correlacao de Spearman. Significancia estatistica foi
considerada se p<0,05. Resultados: Foi observada forte correlacao positiva entre o desempenho no
teste de sentar e levantar e a velocidade de marcha (p=0,70; p=0,001). Também foi encontrada cor-
relagao moderada positiva entre a interferéncia no Stroop Test e o teste de sentar e levantar (p=0,48;
p=0,01), bem como na velocidade de marcha (p=0,57; p=0,002). Em ambos os testes foi observada
uma relacao dose-resposta, na qual maiores niveis de interferéncia, indicaram pior controle inibit6-
rio, estiveram associados a pior desempenho na velocidade de marcha e no teste de sentar e levantar.
demeéncia de Alzheimer e deméncia mista em estagio leve. Os resultados sugerem que déficits nas
funcoes executivas podem contribuir para pior desempenho motor, especialmente da marcha, re-
forcando a importancia da avaliacao do controle inibitorio na pratica clinica e no planejamento de
estratégias de reabilitagao voltadas a preservagao da funcionalidade nessa populacao.

.....
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RESUMO:

Introducao: A Organizagao Mundial da Satide (OMS) propde a identificacao precoce de alteragoes
nos dominios da capacidade intrinseca (CI) em pessoas idosas da atengao primaria com objetivo de
manter a habilidade funcional. Ha evidéncias limitadas se os disttrbios do sono se inter-relacionam
e impactam nos dominios propostos para avaliar a CI. Objetivo: Investigar as associacoes entre dis-
tarbios do sono, sintomas depressivos com alteracoes cognitivas utilizando dados do baseline do
Projeto Integrated Care for older people ICOPE/MG. Métodos: Estudo transversal com 102 pessoas
idosas (=60 anos) que foram randomizadas de uma lista cadastrada em Unidades Basicas de Satde
de Satide em Belo Horizonte, Brasil. Aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa (ntimero 6155.208)
Os sintomas depressivos foram avaliados com a Escala de Depressao Geriatrica de 15 itens (GDS-15);
a cognigdo pelo Mini Exame do Estado Mental (MEEM); a qualidade do sono por meio do Indice de
Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI); a sonoléncia diurna pela Escala de Sonoléncia de Epworth
(ESS); e a gravidade da insonia pelo Indice de Gravidade da Insonia (ISI). Covariaveis sociodemo-
graficas e clinicas foram registradas. Analises de correlacao e modelos de regressao multivariavel
examinaram as relagoes entre os distrbios do sono GDS-15, MMSE. Resultados: A ma qualidade do
sono (PSQI) foi altamente prevalente e significativamente associada a pontuacoes mais altas no GDS-
15 (66,2% vs 93,5%, p=0,003). Maior sonoléncia diurna (ESS) correlacionou-se com pontuagdes mais
baixas no MEEM (17,9% vs 38,1%, p=0,032). Aumento da idade e menor escolaridade foram preditores
independentes de comprometimento cognitivo (8 vs 4 anos de estudo, p=0,014). Interacoes entre
sintomas depressivos e variaveis do sono contribuiram para os desfechos cognitivos nos modelos
ajustados. Conclusao: Os resultados mostraram que a avaliagao e o tratamento precoce de disturbios
do sono em idosos na atencao primaria devem ser incentivados. Essa abordagem pode melhorar os
sintomas depressivos e cognitivos tao prevalentes no envelhecimento, contribuindo para a manu-
tencao dos dominios de humor e cognicao das pessoas idosas que sao avaliados na proposta da OMS
para avaliar a capacidade intrinseca na atencao primaria.

Palavras-chave: disturbios do sono; cognicao sintomas depressivos; capacidade intrinseca.
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RESUMO:

Introducao: A dor cronica é altamente prevalente em pessoas idosas e esta associada a limitacdes
funcionais, reducao da mobilidade e dificuldades na realizacao de atividades cotidianas. No entanto,
a pratica regular de exercicios fisicos pode contribuir para a preservacao da capacidade funcional,
mesmo em pessoas idosas que convivem com a dor cronica. Objetivo: Investigar a associacao entre
diferentes medidas de intensidade da dor e indicadores de capacidade funcional em pessoas idosas
participantes de um programa de exercicios. Método: Estudo transversal observacional realizado
com 30 pessoas idosas, do sexo feminino, participantes de um programa de exercicios voltado ao
manejo da dor cronica. A intensidade da dor foi avaliada por meio do Inventario Breve de Dor, con-
siderando a pior dor nas tltimas 24 horas, a dor mais fraca nas tltimas 24 horas e a dor no momento
da avaliacao, mensuradas em escala numérica de 0 a 10. A capacidade funcional foi avaliada pela
Short Physical Performance Battery (SPPB) e pela velocidade da marcha. Os dados foram descritos
por média e desvio-padrao, e as associagdes entre as variaveis foram analisadas pelo coeficiente de
correlacao de Spearman, adotando-se nivel de significancia de 5%. Resultados: A média de idade
das participantes foi de 71,6 + 5,8 anos (61-87 anos). Nao foram observadas correlagoes significativas
entre as medidas de dor e os indicadores de capacidade funcional. A pior dor nas tltimas 24 horas
nao se associou ao escore do SPPB (r=-0,09; p=0,645) nem a velocidade da marcha (r=0,19; p=0,320).
De forma semelhante, a dor mais fraca nas tltimas 24 horas nao apresentou correlagao significativa
com o SPPB (r=-0,17; p=0,380) ou com a velocidade da marcha (r=0,04; p=0,853). Também nao fo-
ram identificadas associagoes significativas entre a dor no momento da avaliacao e o SPPB (r=-0,16;
p=0,398) ou a velocidade da marcha (r=0,12; p=0,528). Conclusao: Nesta amostra de pessoas idosas
participantes de um programa regular de exercicios, a intensidade da dor nao esteve associada ao
desempenho funcional nem a velocidade da marcha. Os resultados do presente estudo sugerem que
a capacidade funcional pode ser preservada mesmo na presenca de dor cronica, possivelmente em
razao do engajamento continuo em programas de exercicio fisico.

Palavras-chave: Dor Cronica; Capacidade Funcional; Exercicio Fisico.
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RESUMO:

Introdugao: A doenca de Alzheimer (DA) cursa com declinio cognitivo progressivo e alteracoes do
estado nutricional, incluindo reducao de massa muscular e piora da composi¢ao corporal. Evidéncias
sugerem que indicadores nutricionais podem estar associados ao desempenho cognitivo, embora
essa relagao ainda nao esteja totalmente esclarecida em idosos com DA. Objetivos: Avaliar a associa-
¢ao entre indicadores do estado nutricional e o desempenho cognitivo em idosos com DA. Métodos:
Estudo transversal com individuos 260 anos com DA leve a moderada acompanhados em ambula-
torio especializado. Foram avaliados o Mini Exame do Estado Mental (MEEM) e o Addenbrooke’s
Cognitive Examination-Revised (ACE-R). Os indicadores nutricionais incluiram Mini Nutritional
Assessment (MNA), indice de massa corporal (IMC), circunferéncia da panturrilha, circunferéncia
muscular do brago, massa muscular apendicular e angulo de fase. A normalidade foi verificada pelo
teste de Shapiro-Wilk. As associac¢des entre variaveis nutricionais e desempenho cognitivo foram
analisadas por correlacao de Spearman, adotando-se pResultados: Foram avaliados 50 idosos com
DA (79,9+5,2 anos; 68% mulheres). A maior circunferéncia da panturrilha apresentou correlagao
positiva com o desempenho cognitivo, tanto no MEEM (p=0,33; p=0,019) quanto no ACE-R (p=0,327;
p=0,021). A massa muscular apendicular também se associou aos desfechos cognitivos, com corre-
lacao significativa para o MEEM (p=0,363; p=0,013) e ACE-R (p=0,314; p=0,033). O MNA apresentou
tendéncia de associacao com o ACE-R (p=0,257; p=0,072), sem significancia para o MEEM (p=0,512).
IMC, circunferéncia muscular do braco e angulo de fase nao apresentaram associac¢des significativas.
Conclusao: Indicadores de reserva muscular periférica, como circunferéncia da panturrilha e massa
muscular apendicular, estao associados ao melhor desempenho cognitivo em idosos com doenga de
Alzheimer. Os achados sugerem que marcadores de composigao corporal podem ser mais sensiveis
do que o IMC na detecgao de alteragdes cognitivas nessa populacao, reforcando a importancia da
avaliagcao nutricional multidimensional no acompanhamento clinico.
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RESUMO:

Introducéo: O envelhecimento pode associar-se a vulnerabilidade clinico-funcional e alteragdes de
degluticao. Essas condicdes relacionam-se a desnutricao, desidratacao e demanda por cuidados.
Sao necessarios estudos que foquem no cuidador da pessoa idosa quanto a sobrecarga do cuidado
durante a funcao deglutitoria. Objetivos: Verificar associacao entre degluticao funcional, presbifagia
e disfagia com a funcionalidade de pessoas idosas, sobrecarga de seus cuidadores e indice de des-
vantagem da disfagia segundo o cuidador. Método: Trata-se de analise preliminar de estudo observa-
cional, transversal e analitico em andamento, com bindmio pessoa idosa-cuidador, composto por 25
pessoas idosas frageis ou em risco de fragilizacao e seus cuidadores, acompanhados em ambulatorio
geriatrico de Belo Horizonte. A funcao de degluticao foi classificada em degluticao funcional, pres-
bifagia e disfagia por meio do Protocolo de Avaliacao Miofuncional Orofacial para Pessoas Idosas e
Questionario Autorreferido para Rastreamento de Disfagia Orofaringea em Idosos. As pessoas idosas
foram avaliadas quanto a fragilidade pelo Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional-20, cogni-
¢ao pelo Mini Exame do Estado Mental e funcionalidade pela Medida de Independéncia Funcional.
Os cuidadores responderam ao Dysphagia Handicap Index Informal Caregiver, que mensura o indice
de desvantagem da disfagia para o cuidado, além da Escala de Sobrecarga de Zarit. Devido a distri-
buicao nao parameétrica, as associagoes entre os trés grupos foram realizadas pelo teste de Kruskal-
Wallis, com nivel de significancia de 5%. Resultados: Entre as pessoas idosas, 60% eram mulheres,
com idade média de 79 anos (+9,5 anos). Os cuidadores apresentaram média de 54,6 anos (+14,2
anos), 76% mulheres, 100% cuidadores informais e média de 9,8 horas diarias dedicadas ao cuidado
(£5,9). Observou-se associagao entre disfagia com fragilidade, (p=0,022), e o indice de desvantagem
da disfagia sob a 6tica do cuidador (p=0,042). Nao foram observadas diferencas significativas entre
os grupos quanto as demais variaveis independentes. Nota-se maior proporcao de sobrecarga do
cuidador de individuos com disfagia (55,6%), seguida de presbifagia (40%) e degluticao funcional
(33,3%), sendo que quanto maior a sobrecarga do cuidador maior o indice de desvantagem da disfa-
gia (Rho=0,417; p=0,043). Conclusao: A disfagia foi associada a fragilidade e a desvantagem da disfagia
sob a otica do cuidador.
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RESUMO:

Introducao: A fragilidade corresponde a um estado de maior vulnerabilidade decorrente do declinio
das reservas fisiologicas, aumentando o risco de dependéncia funcional e outros desfechos adver-
sos. Individuos com sindrome de Down (SD) apresentam um processo de envelhecimento acelerado,
que pode contribuir para o aparecimento precoce dessa condicao. Investigar a relagao entre idade
e fragilidade contribui para o planejamento de estratégias de prevencao e acompanhamento clinico
longitudinal para essa populacao. Objetivo: Analisar a associagao entre idade e fragilidade em adul-
tos com SD com idade superior a 40 anos. Métodos: Este estudo observacional de delineamento
transversal, aprovado pelo comité de ética em pesquisa (CAAE: 80492924.7.0000.5149), avaliou adul-
tos com SD acima de 40 anos. A fragilidade foi mensurada por meio da Escala Clinica de Fragilidade
(Clinical Frailty Scale), e a idade foi considerada em anos completos. Apo6s analise de normalidade
dos dados, a correlacao entre idade e pontuacao na Escala Clinica de Fragilidade foi analisada por
meio do coeficiente de correlacao de Spearman, considerando-se significancia estatistica de 5%.
Resultados: A amostra foi composta por 13 participantes, com média de idade de 47,85 + 5,87 anos.
A pontuacgao na Escala Clinica de Fragilidade apresentou valores entre 1a 6 (mediana: 2; 11Q: 1-3).
Foi identificada correlacao forte, positiva e estatisticamente significativa entre idade e pontuagao
na Escala Clinica de Fragilidade (rs = 0,839; p < 0,01), demonstrando que o avango da idade esteve
associado a maiores niveis de fragilidade. Conclusao: Os resultados indicam que o avango da idade
esta relacionado ao aumento da fragilidade em adultos com SD. Esse achado destaca a relevancia da
avaliacao da fragilidade nessa populacao, permitindo a implementacao de intervencoes que favore-
¢am a preservacao da capacidade funcional e da autonomia ao longo do envelhecimento.

Agradecimento: a Fundagao Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES),
a Pro6 Reitoria De Pesquisa da Universidade Federal de Minas Gerais (PRPq/UFMG), ao Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPq) a Fundagao de Amparo a Pesquisa
do Estado de Minas Gerais (FAPEMIG) e as institui¢des parceiras: Instituto Mano Down e Fundagao
Dom Bosco.
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RESUMO:

Introducéo: O envelhecimento esta associado ao declinio da mobilidade e da capacidade funcional,
podendo potencializar as limitacoes decorrentes da esclerose multipla. Compreender a influéncia
da idade sobre o desempenho funcional pode contribuir para o planejamento de estratégias de
acompanhamento e reabilitacao dessa populagao. Objetivo: Investigar a associacao entre idade e
variaveis clinicas e funcionais (incapacidade neurologica, velocidade de marcha, equilibrio e fadiga)
em individuos com esclerose multipla. Métodos: Estudo transversal, aprovado pelo Comité de ética,
com 62 individuos com esclerose multipla. Foram avaliados idade, incapacidade neurologica pela
Expanded Disability Status Scale (EDSS), velocidade de marcha maxima pelo Timed 25-Foot Walk
(T25FW) ou pelo Teste de velocidade de macha de 10 metros, equilibrio dinamico pelo Timed Up and
Go Test (TUG) e fadiga pela Modified Fatigue Impact Scale (MFIS). As associacoes entre idade e as
variaveis clinicas e funcionais foram analisadas pelo coeficiente de correlagao de Spearman, adotan-
do-se nivel de significancia de 5%. Resultados: Foram avaliados 62 individuos com esclerose multi-
pla, sendo 69,4% mulheres (41+12 anos de idade e 7+7 anos de diagnostico de EM). Os participantes
apresentaram EDSS de 2,4+1,9 pontos, velocidade de marcha maxima de 1,59+0,45 m/s, tempo no
TUG de 9,55+3,3 segundos e escore no MFIS de 39+18 pontos. A idade apresentou correlacao signi-
ficativa e positiva com a incapacidade neurologica (p=0,38; p=0,007) e com o desempenho no TUG
(p=0,33; p=0,008). Observou-se ainda correlagao significativa e negativa entre idade e velocidade
de marcha (p=-0,28; p=0,027). Nao foi observada associacao entre idade e fadiga (p=0,09; p=0,492),
sugerindo que esse sintoma pode depender de fatores distintos do envelhecimento nessa populagao.
Conclusio: O aumento da idade esteve associado a pior velocidade de marcha, pior desempenho no
equilibrio dinamico e maior incapacidade neurologica, mas nao a fadiga, sugerindo que diferentes
componentes da funcionalidade podem ser influenciados de maneira distinta pelo envelhecimento
em individuos com esclerose multipla. Esses achados refor¢cam a importancia da avaliagao periddica
da mobilidade e do equilibrio durante o acompanhamento clinico dessa populagao.
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RESUMO:

Introducao: Pessoas com Sindrome de Down (SD) apresentam envelhecimento precoce, com de-
clinio funcional e da mobilidade a partir dos 40 anos, compativel ao observado em idosos sem SD.
Assim, torna-se importante investigar fatores relacionados ao desempenho fisico nessa populacgao.
Objetivo: Investigar a associacao entre idade e velocidade de marcha habitual em adultos com SD
com idade superior a 40 anos.Métodos: Estudo observacional, transversal, aprovado pelo Comité
de Etica (CAAE: 80492924.7.0000.5149) realizado com adultos com SD acima de 40 anos. A idade
foi obtida em anos completos e a velocidade habitual foi avaliado pelo teste de caminhada de 10
metros TC10m. A normalidade dos dados foi verificada previamente, e considerando a nao norma-
lidade de dados, utilizou-se a correlagao de Spearman. Adotou-se um nivel de significancia de 5%.
Resultados: Foram incluidos 17 individuos com SD, com idade média de 48,65 + 6,91 anos. A analise
nao paramétrica demonstrou correlagao negativa moderada e significativa entre idade e desempe-
nho no TC10m (rs = -0,521; p = 0,032), indicando que o aumento da idade esteve associado a pior
performance no teste. Conclusao: Em adultos com SD acima de 40 anos, observou-se associagao
entre o avanco da idade e pior desempenho no TC10m. Esses achados refor¢cam a importancia do
acompanhamento funcional durante o processo de envelhecimento dessa populacao e sugerem a
necessidade de intervencgdes voltadas a manutencao da mobilidade e da independéncia funcional.

Palavras-chave: Sindrome de Down; Envelhecimento; Capacidade Funcional.
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RESUMO:

Introducao: A Organizacao Mundial de Satde ( OMS) recomenda a avaliagao precoce das mudangas
na capacidade intrinseca para promover o envelhecimento saudavel. A obesidade é um importante
fator de risco para doencas cronicas e pode contribuir para o declinio da capacidade intrinseca, es-
pecialmente quando definida além do uso do indice de massa corporrea ( IMC). Este estudo avalia
essa relagao segundo a nova classificacao proposta pela Comissao The Lancet. Objetivo: Verificar a
associacao entre obesidade clinica e pré clinica e alteracoes em dominios da capacidade intrinseca
de pessoas idosas da atencao primaria de municipios brasileiros. Métodos: estudo transversal com
dados de linha de base do do estudo multicéntrico brasileiro de viabilidade do Cuidado Integrado
para Pessoas Idosas (ICOPE-Brasil) , incluindo 755 adultos =60 anos da atengao primaria em oito
municipios (2023-2024). A obesidade foi classificada como clinica ou pré-clinica segundo crité-
rios da Comissao The Lancet, considerando medidas de adiposidade (IMC, circunferéncia da cin-
tura e relacao cintura/estatura) e comorbidades. A capacidade intrinseca foi avaliada nos dominios
cognitivo, locomotor, psicologico e sensorial por instrumentos validados: Mini Exame do Estado
Mental ; Short Physical Performance Battery ; Escala de Depressao Geriatrica e triagem sensorial.
Rastreio nutricional foi feito pelo teste: Mini Avaliagao Nutricional. As associagoes foram analisadas
por regressao de Poisson modificada, ajustada por idade e sexo (RP, IC95%; p Resultados: a idade
média dos participantes foi de 69,9 + 7,0 anos, e 65% eram mulheres. A obesidade clinica foi identifi-
cada em 56,7% dos participantes, enquanto 7,4% foram classificados como portadores de obesidade
pré-clinica. A obesidade clinica esteve independentemente associada a redugao da funcionalidade
medida pelo Short Physical Performance Battery, mesmo entre pessoas idosas com estado nutri-
cional adequado (OR = 1,75; IC95%: 1,01-3,12). Nao foram identificadas associacoes estatisticamen-
te significativas entre obesidade e sintomas depressivos, déficit cognitivo e alteragdes sensoriais.
Conclusao: A obesidade clinica esteve associada ao comprometimento funcional, sem impacto sig-
nificativo nos demais dominios da capacidade intrinseca. Esses achados refor¢cam a importancia da
identificagao e manejo da obesidade clinica como condig¢ao potencialmente modificavel na atencao
primaria a satde da pessoa idosa.

Palavras-chave: Pessoas idosas; Obesidade; Funcionalidade.
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RESUMO:

Introducao: O dominio locomocgao é um dos pilares da capacidade intrinseca CI e reflete equili-
brio, for¢ca muscular e velocidade da marcha. A Qualidade de Vida (QV) reflete a percepgao sobre
a sua saude fisica, bem-estar, relacoes sociais e meio ambiente. Objetivos: Investigar a associagao
entre o dominio locomocgao da capacidade intrinseca e QV em idosos da atencao primaria a sau-
de (APS). Métodos: Estudo transversal, com amostra randomizada do estudo multicéntrico ICOPE-
BRASIL, na APS. Avaliaram-se variaveis sociodemograficas, clinicas, locomogao e QV. O desempe-
nho fisico foi avaliado pelo Short Physical Perfomance Battery (SPPB). A QV foi mensurada pelo
WHOQOL-BREF (dominios fisico, psicologico, relagdes sociais e meio ambiente). Variaveis qualita-
tivas foram apresentadas em frequéncias e quantitativas por mediana e quartis. Aplicou-se o teste
de Shapiro-Wilk e a correlacao de Spearman com correcao de Bonferroni (R versao 4.53, p<0,05).
Resultados: Avaliaram-sel20 idosos, majoritariamente mulheres (67,5%), mediana de idade de 67
anos, baixa escolaridade - mediana (7 anos) e renda de até 2 salarios-minimos (77,5%). Peso sauda-
vel ocorreu em 37,5% e alto risco de mortalidade (45,8%). Individuos ativos/ muito ativos somaram
78,3%, e 24,6%, com polifarmacia. No MEEM, 61,7% com desempenho alterado. Na locomocao, as
medianas foram equilibrio 4, sentar/levantar 16,51s, velocidade da marcha 1m/s e escore total 9.
No WHOQOL-BREF, maiores escores foram em relacoes sociais (75,0) e psicologico (70,8), seguidos
por fisico (67,9) e meio ambiente (59,4). O equilibrio nao associou a QV. O maior tempo no teste de
sentar/levantar associou-se a piores escores nos dominios fisico (r=-0,322; p Conclusao: O pior
desempenho fisico no sentar/levantar e na velocidade de marcha associou-se significativamente a
menores scores de QV nos aspectos fisico, psicologico e ambiental; ressaltando que a preservagao
da forga muscular e da locomogao garantem maior autonomia e independéncia a pessoa idosa e tem
impacto direto na sua percepcao da satde na APS, favorecendo o bem-estar funcional de idosos.

Palavras-chave: Locomocao; qualidade de vida; capacidade intrinseca.
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RESUMO:

Introducao: As quedas constituem um importante problema de satde publica. No Brasil, cerca de
25% dos idosos relatam ter sofrido pelo menos uma queda no ano anterior. O ambiente exerce
influéncia significativa sobre o comportamento dos idosos, podendo impactar diretamente tanto
a ocorréncia de quedas quanto o desenvolvimento da preocupacao com quedas. Apesar dessa rele-
vancia, ainda sao escassos os estudos que investigam a associacao entre caracteristicas ambientais
e preocupacao com quedas em paises de baixa e média renda, como o Brasil. Objetivo: Avaliar a
associacao entre a percepc¢ao das caracteristicas fisicas e sociais da vizinhanca e a alta preocupagao
com quedas em idosos brasileiros. Métodos: Estudo transversal com dados de 7.141 participantes
(=60 anos), residentes em areas urbanas, oriundos da 32 onda (2023-24) do Estudo Longitudinal da
Saude dos Idosos Brasileiros (ELSI-Brasil). O desfecho foi a alta preocupacao com quedas, definida
por escore 211 na versao curta da Falls Efficacy Scale-International. As exposi¢oes compreenderam
caracteristicas da vizinhancga percebida (desordem fisica, polui¢ao sonora, sensacao de inseguranca,
violéncia, ambiente construido ruim, agradabilidade e coesao social). As razoes de prevaléncia (RP) e
respectivos intervalos de confianca de 95% (IC95%) foram estimados por regressao de Poisson com
variancia robusta, ajustando-se cada exposigao por caracteristicas sociodemograficas (sexo, faixa
etaria, escolaridade, renda domiciliar per capita e tempo de residéncia no municipio) e de satide (au-
toavaliagao da satilde e multimorbidade). Resultados: A prevaléncia de alta preocupacao com quedas
foi de 38,7% (IC95% 34,8-42,7%), representando 12,4 milhdes de brasileiros 60+. Nas analises ajusta-
das, desordem fisica (RP 1,20; IC95% 1,07-1,35), polui¢ao sonora (RP 1,15; IC95% 1,04-1,28), sensagao
de inseguranca (RP 1,15; IC95% 1,04-1,27) e ambiente construido ruim (RP 1,21; IC95% 1,10-1,33) foram
associados a maior prevaléncia de alta preocupagao com quedas. Em contrapartida, a agradabilidade
da vizinhanga (RP 0,80; IC95% 0,68-0,93) e a coesao social (RP 0,79; IC95% 0,70-0,88) apresenta-
ram associagao inversa com esse desfecho. Conclusao: Diversas caracteristicas fisicas e sociais da
vizinhanga estdo associadas a alta preocupagao com quedas em idosos brasileiros. Esses achados
reforcam a importancia de politicas intersetoriais voltadas a qualificagao dos espagos urbanos e a
promocao de ambientes favoraveis ao envelhecimento saudavel.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento esta associado ao aumento da rigidez arterial e a perda da massa e
forca muscular, que se relacionam ao maior risco cardiovascular em idosos. A relacao entre rigidez
arterial e forca muscular ainda nao esta clara. A poténcia muscular esquelética tem demonstrado
ser um preditor mais forte de limitacoes funcionais do que qualquer outra medida de capacidade
funcional fisica. Objetivo: Avaliar a associacao entre poténcia muscular alométrica e rigidez arte-
rial em idosos. Métodos: Estudo transversal com amostra randomizada da linha de base do estudo
multicéntrico ICOPE BRASIL com idosos da atencao basica. A poténcia muscular foi avaliada através
do teste de sentar e levantar da cadeira 5 vezes (SL5x). Os participantes foram instruidos a realizar
5 repeti¢des cronometradas o mais rapido com os bragos cruzados sobre o peito. (altura da cadeira
sem bracgos = 0,43 m). A poténcia alométrica foi calculada pelo aplicativo Power Frail (massa cor-
poral, estatura e o tempo gasto no SL5x). O indicador indice de aumentagao aortica corrigido para
frequéncia cardiaca de 75 batimentos por minuto (Alx@75) foi obtido por método nao invasivo de
analise da onda de pulso arterial (Mobil-O-Graph® - IEM, Stolberg, Alemanha) O AIx@75 foi avalia-
do na posigao sentada, ap6s 5 minutos de repouso. Foram consideradas variaveis como idade, sexo,
indice de massa corporal e comorbidades. A associacao entre poténcia e Alx@75 foi avaliada por
meio de modelos de regressao linear controlados por idade, com apresentagao dos coeficientes e
respectivos intervalos de confianga de 95%. As analises foram realizadas no programa R versao 4.5.3
e foi considerado significativo p<0,05.RESULTADOS: Foram incluidos 115 idosos (média de idade de
68,6 + 6,3 anos, 68,7% mulheres) A poténcia muscular alométrica apresentou associagao inversa e
significativa com Aix@75 ( = -0,14; IC 95%: -0,25 a -0,02; p = 0,021), indicando que maiores niveis de
poténcia estao associados a menor rigidez arterial. Isso significa que, para cada aumento de 1 uni-
dade em poténcia alométrica, o valor de Aix@75 tende a cair 0.14 pontos percentuais. Conclusao: Os
maiores niveis de poténcia alométrica estao associados a menor rigidez arterial em pessoas idosas,
sugerindo um possivel papel protetor da aptidao muscular sobre a satde vascular. Entretanto, por
se tratar de um estudo transversal, nao é possivel estabelecer uma relagao de causalidade.
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RESUMO:

Introducao: A poténcia muscular esquelética tem demonstrado ser um preditor forte de limitagoes
funcionais do que qualquer outra medida de capacidade funcional fisica. Sintomas depressivos fazem
parte da avaliacao da Capacidade Intrinseca proposta pela Organizacao Mundial de Saade (OMS).
Objetivo: Identificar associagao entre a poténcia muscular relativa e o dominio psicolégico (GDS-15)
da capacidade intrinseca em idosos da atencao primaria. Métodos: Estudo transversal com amostra
randomizada do baseline do estudo multicéntrico ICOPE BRASIL com devida aprovacao do Comité
de Etica. Foram incluidas pessoas idosas ( > 60 anos), excluidas as que nido conseguiram realizar os
testes. A poténcia muscular relativa foi avaliada, pelo Power Frail. (massa corporal, estatura, tem-
po gasto o mais rapido possivel para realizar o teste de levantar da cadeira). Sintomas depressivos
avaliados pelo Geriatric Depression Scale -GDS-15. Realizou-se modelos de regressao linear con-
trolados por idade, coeficientes e respectivos intervalos de confianca de 95%, programa R versao
4.5.3; p<0,05.Resultados: 115 participantes, (68,6 + 6,3 anos); 68,7% mulheres. A poténcia muscular
relativa associou-se inversa e significativa com o GDS-15 ( = -1,38; IC 95%: -2,27 a -0,49; p=0,003).
A associacao foi estatisticamente significativa entre individuos com idade superior 67 anos ( = -1,90;
IC 95%: -3,08 a -0,72; p=0,002) e nao foi significativa nos mais jovens, bem como entre individuos
com baixo peso/peso normal (f = -1,97; IC 95%: -3,07 a -0,87; p=0,001) e sem significancia para ido-
sos com sobrepeso/obesidade. Conclusao: Alteragoes na poténcia relativa podem levar a sintomas
depressivos e o contrario também é verdadeiro. A relagao entre aptidao muscular e a satde mental
envolve mecanismos fisiologicos e comportamentais e bidirecionais

Palavras-chave: Idosos; Sintomas depressivos; Poténcia Muscular.
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RESUMO:

Introducao: A velocidade de marcha (VM) é um dos principais indicadores de capacidade funcional
e independéncia em pessoas idosas, e seu declinio pode refletir menor mobilidade nesta populacao.
A forc¢a de preensao manual (dinamometria) pode inferir a for¢a muscular global, atuando como um
dos fatores que influenciam a mobilidade funcional. Objetivo: Avaliar a associacao entre a forca de
preensao palmar (dinamometria) e a VM em pessoas idosas na atencao primaria de Belo Horizonte.
Métodos: Estudo transversal observacional analitico com dados da linha de base do estudo ICOPE-
BRASIL (Polo Belo Horizonte) na atengao primaria a satde (APS). A amostra randomizada incluiu
104 idosos, predominantemente do sexo feminino (72,1%) e mediana de idade de 68 anos. A VM foi
medida pelo teste de marcha em 4 metros em velocidade habitual (média de duas repeticoes apos
comando verbal). A forga de preensao manual foi medida com dinamdmetro hidraulico Jamar® (trés
medidas por mao, iniciando no lado nao dominante, intervalo de 1 minuto), utilizando-se a média
do lado dominante. Variaveis qualitativas foram apresentadas por frequéncias absolutas e relativas,
e as quantitativas por mediana e intervalo interquartilico (Q1-Q3). Apos teste de Shapiro-Wilk, as
associagoes foram avaliadas pelo coeficiente de Spearman no programa R versao 4.5.3 (pResultados:
Foram avaliados 104 idosos, com predominancia do sexo feminino (72,1%), mediana de idade de 68,0
anos, IMC de 27,2 Kg/m?, duas comorbidades (1,0-3,0) e 6,5 anos de escolaridade. A maioria era par-
da/preta (64,7%), 4,9% apresentavam polifarmacia e 53,8% demonstraram alteracao no MEEM, com
3 dados faltantes. A mediana da dinamometria foi de 25,0 Kgf (22,02 Kgf para mulheres e 35,70 Kgf
para homens), e a VM mediana foi de 4,07 m/s para mulheres e 4,13 m/s para homens. Nao houve
correlacao significativa na amostra total (r=-0,013; IC95%: -0,208; 0,183; p=0,895) ou por sexo (mu-
lheres: r=0,156, p=0,190; homens: r=-0,134; p=0,485). Conclusao: A auséncia de correlacao entre VM e
forca de preensao manual sugere que a dinamometria pode nao ser um indicador direto para inferir
o desempenho da populagao idosa na VM. Outros fatores como nivel de atividade fisica, fatores am-
bientais e condicoes clinicas de satde podem ser mais relevantes para compreender o desempenho
funcional locomotor de idosos da atencao primaria de Belo Horizonte.

Palavras-chave: preensao manual ; velocidade de marcha; atencao primaria a satde.
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RESUMO:

Introducao: A pratica regular de atividade fisica entre idosos pode reduzir fatores de risco as-
sociados a morbimortalidade. No entanto, essa pratica tende a diminuir com o avanco da ida-
de, e as caracteristicas do ambiente construido podem atuar como barreiras a sua adogao.
Objetivo: Analisar a associagao entre a pratica de atividade fisica e a percepcao das caracteristicas do
ambiente. Métodos: Estudo transversal com 587 idosos frequentadores de Centros de Convivéncia
para Idosos em Cuiaba-MT. Os dados foram coletados em 2025 nos CCI por meio de entrevistas, uti-
lizando-se questionario estruturado. A variavel desfecho foi a pratica de atividade fisica medida pela
versao curta do Questionario Internacional de Atividade Fisica, que avalia as atividades realizadas
na altima semana, levando-se em consideragao a duragao e a intensidade. Variaveis de percepgao
do ambiente incluiram a presenca de lixo, entulho, mato alto nas ruas, passeio ptblico ou nos lotes
vagos; presenca de calgada; medo de cair por causa de defeitos nas calcadas; presenca de faixas de
pedestres; presenca de iluminagao. As variaveis sexo, faixa etaria, escolaridade e nimero de doen-
cas cronicas foram utilizadas como ajuste. Regressao de Poisson com variancia robusta foi utilizada
para estimar as associagoes. Resultados: A prevaléncia de atividade fisica foi de 17,2% e semelhante
entre os homens (20,0%) e mulheres (16.8%). Idosos que relataram presenca de lixo, entulho, mato
alto na vizinhanga (RP=0,56; 1C95%:0,35;0,90) e medo de cair por causa de defeitos nas calgcadas
(RP=0,63; 1C95%:0,43;0,92) foram menos ativos, enquanto que os que relataram presencga de faixas
de pedestres (RP=1,77; 1C95%:1,23;2,54) foram mais ativos. A presenca de cal¢ada e de iluminacao nao
se associaram a atividade fisica. Conclusao: O estudo mostrou associagao entre atividade fisica e ca-
racteristicas do ambiente percebido, independentemente de variaveis sociodemograficas e de satde.

Palavras-chave: Idoso; Vizinhnaca; Atividade fisica.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 130




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Auriculoterapia como estratégia para alivio
de sintomas de sobrecarga em cuidadores
familiares de idosos com deméncia

JULIANA SANTOS NEVES; THIARA JOANNA PECANHA DA CRUZ TAVARES; VIVIANE RODRIGUES JARDIM;
ANA PAULA ABRANCHES FERNANDES PEIXOTO; KAMILLA DE OLIVEIRA SANTOS.

HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional tem aumentado significativamente a prevaléncia das
demeéncias, que reduzem progressivamente a autonomia e a independéncia do idoso exigindo cui-
dados continuos, geralmente assumidos por familiares. A sobrecarga decorrente dessa fungao pode
comprometer a saude fisica, emocional e social dos cuidadores, tornando necessarias intervengdes
que promovam seu bem-estar. Neste contexto, a auriculoterapia apresenta-se como uma pratica
integrativa de baixo custo, segura e com potencial para aliviar sintomas relacionados ao estresse.
Objetivo: Descrever a utilizagao da auriculoterapia como estratégia de cuidado para cuidadores
familiares de idosos com deméncia. Metodologia: Estudo descritivo desenvolvido entre novembro
de 2024 e junho de 2026 com cuidadores familiares participantes de grupos de apoio de um servigo
ambulatorial de geriatria vinculado a um hospital de grande porte localizado no estado de Minas
Gerais. Ap0s assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, realizou-se anamnese para
identificacao das principais queixas e definicao individualizada dos pontos auriculares. Foi proposto
um protocolo minimo de oito sessoes semanais. Resultados e discussao: Foram atendidas 13 cuida-
doras, todas do sexo feminino, com realizacao de uma a onze sessoes por participante. A principal
limitagao observada foi a baixa adesao ao tratamento semanal, atribuida a dificuldade de encontrar
alguém para assumir os cuidados do idoso durante as consultas. As queixas mais frequentes foram
ansiedade (46,15%), insonia (38,46%), dor muscular (38,46%), desanimo (30,76%) e tristeza (23,08%).
Os pontos auriculares mais utilizados foram Ansiedade, Relaxamento Muscular, Sono, Cérebro,
Coracao e Analgesia, associados ao protocolo da auriculoterapia francesa. Em todas as participantes
foi aplicado o Triangulo Cibernético (Shen Men, Rim e Simpatico) como etapa inicial para modula-
¢ao do sistema nervoso. Conclusao: Os achados evidenciam a elevada sobrecarga fisica e emocional
vivenciada por cuidadores familiares de idosos com deméncia e reforcam a necessidade de inter-
vengoes voltadas ao seu autocuidado. Nesse contexto, a auriculoterapia mostra-se uma pratica in-
tegrativa promissora para o manejo de sintomas relacionados ao estresse e a sobrecarga do cuidado.

Palavras-chave: idoso; cuidados familiares ; auriculoterapia.
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RESUMO:

Introdugdo: O Acidente vascular cerebral (AVC) esta entre as principais causas de incapacidade
no mundo. Apos o AVC idosos podem cursar com limitacoes das atividades e é frequente o relato
de falta de preparo e de confianga para o retorno as suas atividades e participacao na comunida-
de, o que pode favorecer a um menor nivel de atividade fisica. Ainda nao esta claro na literatu-
ra como a autoeficacia se relaciona com diferentes niveis de atividade fisica em idosos ap6s AVC.
Objetivo: Investigar a autoeficacia de idosos com diferentes niveis de atividade fisica ap6s AVC.
Métodos: Trata-se de um estudo transversal (CAAE 84262924.2.0000.5149 e ntmero de parecer:
7.353.907). Foram incluidos idosos deambuladores, que tiveram AVC ha no minimo seis meses. A auto
eficacia foi avaliada com o Questionario de auto eficacia apo6s AVC (SSEQ-B) e o nivel de atividade fi-
sica com o Perfil de Atividade Humana (PAH) e classificados a partir do Escore Ajustado de Atividade
(EAA) como sao como inativos (EAAEAA>74), ou ativos (EAA>74) . A comparacao da autoeficacia com
os niveis de atividade fisica foi realizada pelo ANOVA de um fator, com teste post hoc de Bonferroni.
O nivel de significancia adotado foi de 5% (p Resultados: Foram incluidos 60 idosos ap6s AVC, com
média de idade de 63,3+15,0 anos e tempo apds AVC de 46,4+43,0 meses. A amostra apresentou dis-
tribuicao semelhante entre os sexos (50,8% homens), predominancia de AVC isquémico (54,8%) e de
participantes casados (47,5%). Os idosos nao apresentavam comprometimento cognitivo com média
do MEEM de 24,2 (+ 4,1), baixo risco de queda domiciliar com média do HOME FAST de 5,3 (+2,7) e
baixa capacidade funcional com média do DASI de 29,6 (+14,7). Tiveram tiveram uma média de 30,4
(+6,6) na SSEQ-B, considerados como um boa autoeficacia e uma média do PAH de 54,1 (+20,4), con-
siderados como moderadamente ativos. A autoeficacia foi diferente entre os niveis de atividade fisica
(F(2,58)=21,85; pConclusao: Idosos ativos apresentaram maiores niveis de autoeficacia. Esse achado
reforca a importancia da autoeficacia como um fator potencialmente relevante para a promocao da
atividade fisica nessa populacao.
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RESUMO:

Introducao: A Doencga de Parkinson (DP) é a segunda condi¢ao neurodegenerativa mais prevalente
em idosos, sendo caracterizada por sintomas motores e nao motores, que comprometem a funcio-
nalidade e participacao dos individuos. Os sintomas podem interferir nas relacoes interpessoais e
favorecer experiéncias de autoestigma. O autoestigma € influenciado por fatores culturais e sociais,
sendo relevante investiga-lo em diferentes contextos, como em idosos com DP inseridos em redes
de apoio. Objetivos: Investigar o autoestigma em idosos com DP participantes de uma associacao
especializada de pacientes e analisar sua correlacao com a gravidade da doenca autorreferida, sin-
tomas motores e sintomas nao motores. Método: Estudo transversal realizado com idosos com DP
em uma associagao (CAAE 77631024.6.0000.5149). Foram coletadas informacgdes sociodemograficas
e clinicas, incluindo sintomas motores e nao motores, além do estagio autorreferido da doenca.
O rastreio cognitivo foi realizado por meio do Telephone-Montreal Cognitive Assessment e os as-
pectos clinicos da DP avaliados partes I, I e IV do Movement Disorder Society-Unified Parkinson’s
Disease Rating Scale. O autoestigma foi mensurado utilizando a Stigma Scale for Chronic Illnesses-8.
A analise dos dados incluiu estatistica descritiva e testes de correlagao (Pearson, Spearman ou pon-
to-bisserial), considerando nivel de significancia de 5%. Resultados: Participaram do estudo 23 ido-
sos com DP, com média de idade de 66,5 + 5,6 anos, sendo 60,9% do sexo masculino. O tempo médio
de diagnostico da doenca foi de 10,7 + 6,4 anos. Observou-se elevada prevaléncia de autoestigma
(82,6%). Foram identificadas correlagoes positivas significativas entre o autoestigma e a gravidade
autorreferida da doenca (r = 0,649; p = 0,001), sintomas emocionais, como humor deprimido (r =
0,459; p = 0,028) e ansiedade (r = 0,483; p = 0,019). Nao foram observadas associacoes significativas
entre o autoestigma e as demais variaveis sociodemograficas e clinicas. Conclusédo: O autoestigma
mostrou-se frequente em idosos com DP, mesmo entre participantes de uma associagao, e esteve
relacionado com fatores emocionais e a percepgao autorreferida de gravidade da doenca. Portanto,
0 autoestigma permanece presente no cotidiano de idosos com DP, inclusive em locais de apoio, o
que reforca a importancia de investigar o autoestigma em diferentes contextos sociais e desenvolver
estratégias voltadas a atencao dos aspectos psicossociais dessa condicao.
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RESUMO:

A fragilidade é uma sindrome geriatrica caracterizada pelo aumento da vulnerabilidade a estres-
sores e esta associada a desfechos como quedas, hospitaliza¢des, incapacidade e mortalidade.
O envelhecimento é acompanhado por alteracoes fisiologicas, como inflamagao cronica de baixo
grau, comprometimento do estado nutricional e reducao da reserva funcional, que contribuem para
o desenvolvimento dessa sindrome. Nesse contexto, biomarcadores sanguineos tém sido utilizados
para monitorar esses processos e favorecer a identificagao precoce de idosos em maior risco de
fragilidade, possibilitando estratégias preventivas e de promocao da satide. A hemoglobina esta re-
lacionada ao transporte de oxigénio, e niveis reduzidos podem indicar anemia, condicao associada a
fadiga, diminuicao da capacidade funcional e perda de forca muscular. A proteina C-reativa (PCR) é
um marcador de inflamagao sistémica cronica de baixo grau, processo conhecido como inflamma-
ging, considerado um dos mecanismos envolvidos na fragilidade. A albumina reflete o estado nu-
tricional e a sintese proteica, sendo que baixos niveis estao relacionados a desnutricao, sarcopenia
e pior funcionalidade. A vitamina D desempenha papel importante na satde musculoesquelética, e
sua deficiéncia associa-se a reducao da forga, maior risco de quedas e progressao da fragilidade.
O objetivo deste estudo foi caracterizar biomarcadores relacionados a fragilidade em idosos comu-
nitarios. Trata-se de um estudo observacional realizado com 88 idosos residentes em Diamantina,
Minas Gerais. Foram avaliadas as concentragoes séricas de hemoglobina, proteina C-reativa, al-
bumina e vitamina D. Os resultados foram apresentados por média e desvio-padrao. A amostra
apresentou idade média de (73,23 + 8,95) anos. Os valores médios observados foram: hemoglobina
de (13,44 + 1,10) g/dL, PCR de (3,62 * 4,39) mg/L, albumina de (4,14 + 0,25) g/dL e vitamina D de
(27,00 = 9,83) ng/mL. Os biomarcadores analisados refletem aspectos hematologicos, inflamatorios
e nutricionais, constituindo importantes indicadores do envelhecimento e de condigoes associadas
a fragilidade. Sua caracterizagao representa uma ferramenta relevante para o acompanhamento da
satde de idosos comunitarios, podendo auxiliar na prevengao e na identificagao precoce de altera-
¢oes relacionadas a fragilidade e ao declinio funcional.

Palavras-chave: Fragilidade; Idosos comunitarios; Biomarcadores sanguineos.
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RESUMO:

Introducao: O magnésio (Mg) tem papel importante para massa muscular, for¢a e desempenho, po-
rém a literatura sobre essa relacao em pessoas idosas longevas € escassa. Objetivo: Avaliar o estado
nutricional do Mg em pessoas idosas longevas saudaveis e a associagao deste com forga, massa mus-
cular e desempenho fisico. Método: Estudo de coorte observacional com individuos saudaveis de >
80 anos com avaliacao de linha de base entre 2018 e 2024, e seguimento entre 2022 e 2025. Avaliados
a ingestao e biomarcadores plasmaticos e eritrocitarios de Mg. Os desfechos avaliados foram massa
muscular apendicular determinada por bioimpedancia elétrica, forca e desempenho fisico avalia-
dos pelo teste de preensao palmar, Short Physical Performance Battery e velocidade de marcha.
Foi calculado a diferenca dos biomarcadores e consumo de Mg entre os dois momentos ajustada pelo
intervalo de tempo anualizado. Resultados: Incluidos 107 participantes com idade mediana de 83,0
(81-87) anos, sendo 51,4% mulheres. 73 participantes (68,2%) completaram o seguimento apos uma
mediana de 24 meses, sem diferenca significativa entre os que completaram e os que nao seguirem
o acompanhamento. Nao encontramos diferenca na taxa anual de Mg consumido, no entanto, as
taxas anuais de Mg plasmatico e eritrocitario reduziram um pouco nas mulheres -0,06 + 0,10 (p <
0,001) e -0,04 (-0,11 - 0,01) mmol /1 (p=0,008) respectivamente. Na populacao total, as concentragoes
plasmaticas foram adequadas em 61,6% dos individuos e as eritrocitarias em 26,0%. Em homens, a
reducao da ingestao foi associada com redugao de velocidade de marcha (p=0,026); o aumento de
concentracdes plasmaticas de magnésio associou-se a redugao d o indice de massa magra apendi-
cular (p=0,039) e da velocidade de marcha (p=0,006). A redugao de Mg eritrocitario foi associada a
reducao da velocidade de marcha em homens (p=0,040) e a reducao do indice de massa magra apen-
dicular em mulheres (p=0,012). Conclusao: Inadequacgao de consumo e de biomarcadores de magné-
sio foi frequente em pessoas idosas longevas saudaveis. Redugao no consumo e no Mg eritrocitario
foi associado a piores desfechos, principalmente velocidade de marcha em homens. O Mg plasmatico
apresentou uma associagao inversa com os desfechos, sugerindo nao ser um bom marcador do es-
tado nutricional de Mg em idosos longevos. Os achados refor¢am a hipotese do papel desse mineral
na fungao muscular em pessoas idosas longevas saudaveis, com padroes distintos entre os sexos.
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RESUMO:

Introducao: A Doenga de Parkinson (DP) € uma condicao progressiva do sistema nervoso central
responsavel por desencadear alteracdes funcionais como déficits na velocidade e no padrao de
marcha, redugao da mobilidade e da qualidade de vida. As quedas, por sua vez, estao fortemente
presentes em individuos com DP e associam-se com piores desfechos na populagao, o que gera a
necessidade de compreender esse cenario. Objetivos: Comparar desfechos funcionais (velocidade
de marcha, mobilidade funcional, qualidade de vida e congelamento de marcha) entre idosos com DP
caidores e nao caidores. Métodos: Trata-se de um estudo observacional transversal, aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CAAE: 87926325.0.0000.5553). A amostra foi composta por individuos
com DP, atendidos em um servigo ambulatorial de Fisioterapia do Distrito Federal. Foram excluidos
individuos incapazes de deambular, de responder aos questionarios e de fornecer consentimento.
A ocorréncia de quedas nos 6 meses anteriores, por auto relato, foi avaliada como variavel dependen-
te. As variaveis independentes foram a velocidade de marcha habitual pelo Teste de Caminhada de
10m (T'C10), a mobilidade funcional pelo Timed Up and Go (TUG), a qualidade de vida pelo questio-
nario European Quality of Life 5 Dimensions 3 Level version (EQ5D3L) e o congelamento de marcha
pelo Freezing of Gait Questionnaire (FOG). As comparacgoes entre os grupos de individuos caidores
e nao caidores foram realizadas por meio do teste t de Student para amostras independentes, com
nivel de significancia de 5%. Resultados: Foram incluidos 80 individuos com média de idade de
78,9+8,4 anos. 53,8% dos individuos foram considerados caidores. O TC10 (0,80+0,31 vs 0,68+0,29
m/s; p = 0,08) e o TUG (22,71+24,66 vs 23,40+11,07 segundos; p=0,868) nao apresentaram diferengas
estatisticamente significativas entre os grupo de nao caidores e caidores respectivamente, mas foi
possivel observar uma tendéncia de individuos caidores serem mais lentos no TC10, além de apre-
sentarem maior tempo medio para realizar o TUG. Foi possivel observar diferenca estatisticamente
significativa entre os grupos em relagao ao EQ5D3L (0,60+0,25 vs 0,38+0,22 pontos; p Conclusao:
Idosos caidores com DP apresentaram menor qualidade de vida e maior congelamento de marcha.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Quedas; Funcionalidade.
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RESUMO:

Introducao: O comprometimento da mobilidade é frequente em pessoas idosas com demeéncia e
tende a se agravar com a progressao da doenca. A identificacao de testes funcionais capazes de
diferenciar os estagios de comprometimento cognitivo pode contribuir para o acompanhamen-
to clinico e o planejamento terapéutico. Objetivo: Comparar o desempenho em testes de mobili-
dade entre pessoas com demeéncia classificados como CDR 1 e CDR 2, residentes na comunidade.
Métodos: Estudo observacional com 46 pessoas idosas com diagnostico clinico de deméncia de
Alzheimer ou deméncia mista, classificados em CDR 1 e CDR 2, residentes na comunidade e atendi-
dos no ambulatorio especializado em satude da pessoa idosa. Foram aplicados os testes Timed Up
and Go (TUG), velocidade de marcha e sentar e levantar cinco vezes. As comparagoes entre os gru-
pos foram realizadas por meio de modelos estatisticos, utilizando diferencas médias, intervalos de
confianca de 95% (IC95%) e analise de sensibilidade apo6s exclusao de outliers. Também foi avaliada
a capacidade discriminatoria do TUG para identificacao de individuos com CDR 2. Resultados: Os
pacientes CDR 2 apresentaram pior desempenho funcional em comparagao aos com CDR 1. No TUG,
o tempo foi, em média, 6,96 segundos maior (IC95%: 0,72-13,20; p=0,03), correspondendo a desem-
penho 34,9% pior. Esse resultado permaneceu significativo apos a remocao de outliers (p=0,04).
O ponto de corte superior a 22 segundos apresentou sensibilidade de 58,6% e especificidade de
76,7% para discriminar individuos com CDR 2. Na velocidade de marcha, observou-se diferenga
média de 1,38 segundo (IC95%: 0,07-2,69; p=0,04), equivalente a desempenho 20,4% mais lento no
grupo CDR 2; entretanto, a significancia nao se manteve apos a analise de sensibilidade (p=0,34).
O teste Sentar e Levantar nao apresentou diferenca significativa entre os grupos (A=1,12 segundo;
1C95%: -0,97 a 3,21; p=0,26). Conclusao: O Timed Up and Go foi o teste funcional mais robusto para
diferenciar idosos com deméncia CDR 1 e CDR 2 residentes na comunidade, mantendo sua capaci-
dade discriminatoria mesmo apoés analises de sensibilidade. O teste apresentou boa especificidade
para identificacao de individuos com CDR 2 com um ponto de corte >22 s, sugerindo que o TUG pode
ser uma ferramenta simples, de baixo custo e clinicamente Gtil para o monitoramento da progressao
funcional da deméncia em servigos ambulatoriais especializados.

Palavras-chave: Capacidade funcional; Demencia; Velocidade de marcha.
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RESUMO:

Introducao: A capacidade intrinseca (CI) é considerada um marcador de envelhecimento saudavel
pela Organizacao Mundial da Satde (OMS). A “powerpenia”, caracteriza-se pela perda de poténcia
muscular associada a pior desempenho funcional e maior risco de quedas. Objetivo: Descrever a
CI e a capacidade de saltar de pessoas idosas da atencao primaria (AP) além de verificar a associa-
¢ao entre essas variaveis. Métodos: Estudo transversal observacional analitico com amostra ran-
domizada da linha de base do estudo multicéntrico ICOPE- BRASIL com pessoas idosas da AP. A
CI foi avaliada pelo questionario de triagem por autorrelato proposto pela OMS (avaliacao basica
do ICOPE) que contempla cognicao, mobilidade (teste de levantar e sentar 5 vezes da cadeira -
TSL5x em 14 segundos), nutri¢ao, humor e fung¢oes sensoriais. A capacidade de saltar foi avaliada
de modo que o participante deveria manter as maos na cintura e, a partir do comando do avalia-
dor deveria saltar com os dois pés, perdendo totalmente o contato deles com o solo. O mesmo se
repetiu para o salto unipodal. Foram realizadas duas tentativas sendo a primeira de familiarizacao.
Nas analises foram utilizados modelos de regressao logistica binarios controlados por idade com
apresentacao de odds ratio (OR), realizadas no programa R versao 4.5.3 e foi considerado p < 0,05.
Resultados: Foram avaliados 59 idosos (67,8% mulheres; 70,2 + 6,6 anos). Em relagao a CI, destaca-
ram-se problemas visuais (86,4%), perda auditiva (67,8%) e sintomas depressivos (39,0%). Quanto a
mobilidade 59,3% conseguiram realizar o TSL5x em até 14 seg; 89,8% conseguiram realizar o salto
bipodal; 49,2 conseguiram realizar o salto unipodal direito e 55,9% o esquerdo. Na analise de asso-
ciacao, observou-se que idosos com melhor desempenho funcional (capacidade de realizar o TSL5x
em até 14 seg) apresentaram maior probabilidade de realizar o salto unipodal com o0 membro inferior
direito (OR 4,69; IC 95% 1,49-16,70; p = 0,011). Além disso, aqueles que responderam corretamente as
questoes sobre orientacao temporal e espacial apresentaram maior probabilidade de realizar o salto
unipodal com o membro inferior esquerdo (OR 3,32; IC 95% 1,04-11,59; p = 0,049), ap0s ajuste pela
faixa etaria. Conclusao: Idosos com melhor desempenho funcional apresentaram maior chance de
realizar o salto unipodal com o membro inferior direito, os achados sugerem que melhor mobilidade
e orientacao temporal e espacial favorecem a execucao de tarefas fisicas mais complexas.

Palavras-chave: Idosos; Capacidade Intrinseca; Salto.
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RESUMO:

Introdugao: A doenca de Parkinson (DP) é caracterizada por sintomas motores € nao motores que
impactam a funcionalidade dos pacientes. O comportamento sedentario pode potencializar o decli-
nio motor e funcional desses individuos, tornando relevante investigar seu impacto sobre desfechos
funcionais especificos. Objetivos: Comparar o congelamento da marcha (freezing), qualidade de vida,
mobilidade e independéncia nas atividades de vida diaria (AVDs) entre individuos com DP sedentarios
e nao sedentarios. Métodos: Estudo observacional transversal, aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CAAE: 87926325.0.0000.5553). A amostra, selecionada por conveniéncia, incluiu individuos
acima de 50 anos com DP, atendidos por um servigo ambulatorial de Fisioterapia do Distrito Federal.
Foram excluidos os individuos que nao conseguissem deambular, responder aos questionarios ou
fornecer o consentimento informado. A escala Hoehn and Yahr (HY) foi usada para classificar a gra-
vidade da doenca. A variavel desfecho foi o comportamento sedentario autorrelatado, considerando
sedentarios aqueles com menos de 150 minutos semanais de atividade fisica moderada a intensa.
As variaveis independentes avaliadas foram o freezing (Freezing of Gait Questionnaire); qualidade
de vida (Parkinson’s Disease Questionnaire-8); mobilidade (Timed-Up and Go); e independéncia na
realizacdo das AVDs (Indice de Barthel). Utilizou-se o Teste T para amostras independentes para
comparagao das variaveis funcionais entre os grupos (p < 0,05). As analises foram feitas através do
SPSS. Resultados: Foram incluidos 80 individuos, sendo a maioria idosos do sexo masculino (56,3%)
com idade média de 78,9 anos (+8,4). A maior parte da amostra foi classificada entre os estagios 3
(40%) e 4 (25%) da escala HY e foi considerada sedentaria (72,5%). Sedentarios apresentaram mais
freezing (10,41 + 6,60 vs. 5,91 + 5,70; t= -2,825, p=0,006), pior mobilidade (25,94 + 20,49 vs. 15,53 *
8,11; t= -2,308, p=0,024), e menor independéncia nas AVDs (78,53 + 16,03 vs 89,55 + 13,36; t= 2,863,
p=0,005). Nao houve diferenca significativa entre os grupos no que se refere a qualidade de vida (p
= 0,108). Conclusao: Individuos com DP considerados sedentarios apresentaram maior comprometi-
mento da marcha e mobilidade e menor independéncia funcional do que os nao sedentarios. Esses
achados refor¢am a importancia de considerar a atividade fisica como estratégia para reduzir o
declinio funcional dessa populacao.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Comportamento sedentario; Atividades cotidianas.
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RESUMO:

Introducao: Devido ao envelhecimento precoce, adultos com sindrome de Down (SD) podem apre-
sentar, a partir dos 40 anos, caracteristicas funcionais esperadas em idosos. Os impactos disso
na mobilidade funcional podem ser avaliados por meio do Timed Up and Go (TUG) e de testes de
velocidade de marcha, como o teste de caminhada de 10 metros (TC10m). Objetivo: Comparar o de-
sempenho no TUG e a velocidade de marcha de adultos com SD a partir de 40 anos com valores de
referéncia disponiveis na literatura para idosos saudaveis por faixa etaria. Métodos: Neste estudo
observacional transversal aprovado pelo comité de ética em pesquisa (CAAE: 80492924.7.0000.5149),
16 pessoas com SD (9 mulheres) de 42 a 60 anos (média: 48,4 + 5,6; 11 com 40-49 anos) realizaram
trés repeti¢cdes do TUG e do TC10m em velocidade habitual e maxima. O melhor desempenho entre
as tentativas foi considerado para analise. Os resultados obtidos foram comparados com valores
de referéncia para cada faixa etaria de idosos saudaveis. Resultados: O desempenho no TUG foi de
6,8-25,1s (mediana: 9,9; IQR: 8,6-14,9). Esse resultado é comparavel com valores de referéncia para
idosos de 70-79 anos (media: 9,2; IC95%: 8,2-10,2). Seis participantes excederam o limite esperado
para 80-99 anos (média: 11,3; IC95%: 10,0-12,7). A velocidade de marcha habitual foi de 0,55-2,18 m /s
(mediana: 0,94; IQR: 0,70-1,19), comparavel aos valores normativos para 80-85 anos (média: 0,97;
1C95%: 0,90-1,03 para homens; média: 0,95; IC95%: 0,88-1,02 para mulheres). Ja a velocidade maxi-
ma foi de 0,64-1,76 m/s (mediana: 1,14; IQR: 1,05-1,42), abaixo do esperado para idosos saudaveis de
80-85 anos (média: 1,39; IC95%: 1,29-1,50 para homens; média: 1,28; IC95%: 1,20-1,35 para mulheres).
Conclusio: A analise reforca a importancia de considerar questdes do envelhecimento antecipada-
mente em adultos com SD, visto que, a partir de 40 anos, ja podem apresentar mobilidade funcional
comparavel ou inferior a de idosos acima de 70 anos.

Palavras-chave: Sindrome de Down; Envelhecimento; Mobilidade funcional.
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RESUMO:

Introducao: A sarcopenia € uma condicao frequentemente observada em individuos com Doenca
de Parkinson (DP) e pode agravar o comprometimento funcional caracteristico da doenca, sendo
necessario compreender o comportamento de variaveis funcionais na presenca de sarcopenia em
idosos com DP. Objetivos: Comparar desfechos funcionais (congelamento de marcha, qualidade de
vida, mobilidade funcional e independéncia para AVDs) entre idosos sarcopénicos e nao sarcopé-
nicos com DP. Métodos: Trata-se de um estudo observacional transversal, aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa (CAAE: 87926325.0.0000.5553). A amostra foi selecionada por conveniéncia e
composta por individuos com DP, atendidos em um servico ambulatorial de Fisioterapia do Distrito
Federal. Foram excluidos individuos incapazes de deambular, de responder aos questionarios ou de
fornecer consentimento. A sarcopenia foi avaliada por meio da for¢ca muscular (dinamoémetro Jamar),
massa muscular (Bioimpedancia Elétrica) e performance fisica (Teste de Caminhada de 4 metros).
A partir das avaliagoes, o individuo era classificado como sarcopénico ou nao sarcopénico, de acordo
com o Consenso Europeu (EWGSOP). O congelamento de marcha foi avaliado pelo Freezing of Gait
Questionnaire (FOG), qualidade de vida especifica da doenga pelo Parkinson’s Disease Questionnaire
(PDQ8), a mobilidade funcional pelo Timed Up and Go (TUG) e a independéncia em AVDs pelo indice
de Barthel. As comparacoes entre os grupos foram realizadas por meio do teste t de Student para
amostras independentes, adotando-se nivel de significancia de 5%. Resultados: 80 individuos, mé-
dia de idade de 78,9+8,4 anos, sendo 56,3% homens, foram incluidos. A prevaléncia de sarcopenia
foi de 48,1%. Individuos sarcopénicos apresentaram maior congelamento de marcha (12,16+5,95 vs.
6,63+6,11 pontos; pConclusao: Idosos com DP considerados sarcopénicos apresentam maior conge-
lamento de marcha, pior mobilidade funcional e maior dependéncia para atividades de vida diaria
€M comparagao aos Nao Sarcopenicos.
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RESUMO:

Introducao: Os cuidados paliativos sao uma abordagem integral que objetiva a melhoria da quali-
dade de vida de individuos com doencas progressivas e potencialmente limitantes, como a doenga
de Parkinson (DP). Na DP, as necessidades relacionadas a esses cuidados podem surgir mesmo nas
fases iniciais da doenca, devido ao declinio motor e funcional dos pacientes. Assim, entender como
variaveis funcionais diferem entre individuos com e sem necessidade de cuidados paliativos pode
contribuir para sua identificacao precoce na pratica clinica. Objetivos: Comparar a velocidade de
marcha, mobilidade, o congelamento da marcha e qualidade de vida entre individuos com DP com e
sem necessidade de cuidados paliativos. Métodos: Estudo observacional transversal, aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CAAE: 87926325.0.0000.5553) que incluiu individuos acima de 50 anos
com DP, atendidos por um servigo ambulatorial de Fisioterapia do Distrito Federal. Individuos inca-
pazes de deambular, responder aos questionarios ou de fornecer o consentimento informado foram
excluidos. A necessidade de cuidados paliativos foi avaliada através da Supportive and Palliative Care
Indicators Tool (SPICTTM). As variaveis funcionais avaliadas foram a velocidade de marcha (Teste de
Caminhada de 10 metros); mobilidade (Timed-Up and Go); congelamento da marcha (Freezing of Gait
Questionnaire); e qualidade de vida (European Quality of Life 5 Dimensions 3 Level Version). Utilizou-
se o Teste T para amostras independentes para comparagao das variaveis entre os grupos (p < 0,05).
As analises foram feitas através do SPSS. Resultados: Foram incluidos 80 individuos, com idade
média de 78,9 anos (+8,4) e em sua maioria, homens (56,3%). Os 26 individuos (32,5%) identificados
para cuidados paliativos apresentaram pior mobilidade (30,80 + 27,03s vs 19,36 +11,05s; t = -2,689; p
= 0,009), mais acometimento pelo congelamento na marcha (12,54 + 5,49 vs 7,56 + 6,59; t = -3,337; p =
0,001) e pior qualidade de vida (0,31 + 0,18 vs 0,56 + 0,26; t = 5,067; p < 0,001). Nao foram observadas
diferencas significativas entre os grupos para velocidade de marcha (0,66 + 0,28 m/s vs 0,77 + 0,31
m/s; p = 0,132). Conclusao: A pior mobilidade, o maior congelamento da marcha e a pior qualidade
de vida observados nos individuos identificados para cuidados paliativos sugerem que essas variaveis
podem ser marcadores uteis na deteccao precoce da necessidade desse tipo de abordagem.

Palavras-chave: Cuidados paliativos; Doenca de Parkinson; Transtornos neurologicos da marcha.
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Comportamento sedentario e atividade fisica
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RESUMO:

O envelhecimento esta associado a um aumento do risco de incapacidade funcional e de mortalidade.
Neste contexto, a preservacao da capacidade funcional torna-se essencial para promover um enve-
lhecimento saudavel. A atividade fisica (AF) destaca-se como um importante fator de protecao, por
estar associada a reducgao do risco de doengas cronicas, a manutenc¢ao da autonomia e a melhoria
da qualidade de vida, configurando-se como um dos principais preditores de um envelhecimento
saudavel. Por outro lado, o comportamento sedentario esta associado a doencas cronicas e ao de-
clinio funcional; portanto, avaliar o nivel de AF e o comportamento sedentario é fundamental para
compreender padroes comportamentais e orientar intervencgoes em saude. Diante disso, o objetivo
do estudo foi avaliar, por meio da acelerometria, os niveis de atividade fisica e de comportamento
sedentario em idosos residentes na comunidade. Trata-se de um estudo transversal realizado com
idosos residentes em Diamantina (MG), Brasil. A idade e a pratica autorreferida de AF foram obtidas
por meio de uma entrevista padronizada, e a medida objetiva por meio da acelerometria (ActiGraph®
GT9X Link; ActiLife 6.11.5) durante sete dias consecutivos, considerando validas > 10 horas de uso por
dia. Comparacoes entre grupos foram realizadas pelo teste de Mann-Whitney e associacoes entre
variaveis categoricas pelo teste do qui-quadrado ou pelo teste exato de Fisher; a significancia esta-
tistica foi estabelecida em p < 0,05. Foram avaliados 59 idosos, predominantemente mulheres (71%),
com idade média de 70 + 8 anos; 56% tinham entre 60 e 69 anos. Embora 36 participantes (61%)
tenham relatado pratica regular de AF, a acelerometria evidenciou predominio de comportamento
sedentario (67,92%; 61,67-75,74), seguido por atividade fisica de intensidade leve (16,58%; 12,93-21,31)
e menor proporc¢ao de atividade fisica de intensidade moderada a vigorosa (5,94%; 2,99-11,04). Os
participantes de 60 a 69 anos apresentaram um namero maior de passos nos finais de semana (p
= 0,018). Idosos comunitarios apresentaram elevados niveis de comportamento sedentario e baixa
participacao em atividade fisica moderada a vigorosa, mesmo entre aqueles que relataram praticar
AF regularmente. Os achados reforcam a necessidade de estratégias para reduzir o comportamento
sedentario e promover periodos mais longos de atividades de maior intensidade, contribuindo para
a preservacao da capacidade funcional nessa populagao.

Palavras-chave: Atividade fisica; Acelerometria; Comportamento sedentario.
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Comprometimento cognitivo em pessoas
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RESUMO:

Introducao: As infecgoes respiratorias agudas (IRA), incluindo a COVID-19, podem ter impacto sobre
a cognicao de pessoas idosas e compreender essa condi¢ao ¢ importante para o planejamento dos
cuidados. Objetivos: Comparar o perfil cognitivo de uma amostra de pessoas idosas apos o diag-
nostico de COVID-19 e outras IRA. Método: Estudo transversal comparativo, recorte de um estudo
longitudinal, que recrutou pessoas idosas (=60 anos) de 3 a 12 meses ap0s o diagnostico de IRA, con-
firmado laboratorialmente, no periodo de 2021 a 2026. O estudo foi aprovado pelo comité de ética
local. A variavel desfecho foi o score da Mattis Dementia Rating Scale (MDRS), considerando per-
centis ajustados para idade e escolaridade. As variaveis independentes foram: idade, sexo, escolari-
dade, hospitalizagao, fadiga (Fatigue Severity Scale), sintomatologia depressiva (Escala de Depressao
Geriatrica-15), declinio funcional (Alzheimer’s Disease Cooperative Study - Activities of Daily Living),
autorrelato de queixa subjetiva de memoria e de alteracao no olfato e paladar. Empregou-se analise
estatistica descritiva, Qui-quadrado para variaveis categoéricas e Mann Whitney para variaveis conti-
nuas, considerando nivel de significancia p Resultados: A amostra foi composta por 98 sujeitos, divi-
didos entre o grupo p6s-COVID (n=67) e o grupo outras IRA (n=31). O tempo entre a infec¢ao inicial
e a avaliacao foi de 10,1 + 5,9 meses. Os grupos foram homogéneos, sem diferencas estatisticamente
significativas quanto as caracteristicas sociodemograficas e clinicas: média de idade de 73,5+10,1
anos vs. 72,8+8,9 anos (p=0,897), predominancia do sexo feminino (32,7% vs. 21,4%; p=0,065), média
de escolaridade de 8,1+4,9 anos vs. 7,9+4,1 anos (p=0,959), fadiga (44,8% vs. 41,9%; p=0,480), taxas
de hospitalizacao (45,9% vs. 23,5%; p=0,483), sintomatologia depressiva (32,8% vs. 32,3%; p=0,732)
ou declinio funcional (73,1% vs. 62,1%; p=0,289). A avaliagao cognitiva objetiva global medida pela
MDRS, foi equivalente entre os grupos (120,4+14,6 vs. 120,2+17,9; p=0,599), entretanto houve diferenca
significativa para a queixa subjetiva de memoria (67,21% vs. 32,3%; p=0,001) e a alteracao de olfato e
paladar (47,8% vs. 22,6%; p=0,018). Conclusao: O grupo po6s-COVID apresentou queixa subjetiva de
memoria e de alteragoes no olfato e paladar mais significativas, indicando neuroinflamacao persis-
tente e risco para o desenvolvimento de Deméncia.

Palavras-chave: Declinio Cognitivo; Infec¢coes Respiratorias; COVID-19.
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RESUMO:

Introducao: A capacidade intrinseca refere-se ao conjunto das capacidades fisicas e mentais de
um individuo, incluindo cinco dominios: cogni¢ao, mobilidade, vitalidade, bem-estar psicologico
e funcao sensorial. Evidéncias relacionando a capacidade intrinseca a indicadores de satde mus-
cular ainda sao escassas. Objetivo: Identificar o comprometimento da capacidade intrinseca entre
pessoas idosas residentes na comunidade; avaliar sua relacao com indicadores musculares (forca,
massa, poténcia e desempenho funcional); e verificar a associacao entre os dominios isolados da
capacidade intrinseca e a presenca de dinapenia, sarcopenia, miopenia, powerpenia e limitacao
funcional. Métodos: Estudo transversal com 216 idosos comunitarios (71,1+7,8 anos). A capacidade
intrinseca foi avaliada em seus cinco dominios. A for¢a de preensao manual e a massa magra apendi-
cular foram utilizadas para o diagnostico da dinapenia, miopenia e sarcopenia; enquanto a poténcia
dos musculos extensores de joelho, e o teste de velocidade de marcha definiram a powerpenia e a
limitagao funcional, respectivamente. Teste de correlagao de Spearman, Kruskal-Wallis, regressao de
Poisson com estimador robusto (ajustada por sexo e idade) e teste do qui-quadrado foram realizados.
Resultados: Observou-se comprometimento em um ou dois dominios em 31,9% e 28,2% dos idosos;
em trés ou quatro, em 17,1% e 7,4%; e em todos os cinco, em 0,9%. O dominio sensorial foi o mais
afetado (74,1%), seguido por locomocao (34,3%), cognicao (27,3%), vitalidade (24,5%) e psicologico
(13,9%). Quanto maior o numero de dominios comprometidos, menores foram a for¢a de preensao
manual (r=-0,417; pConclusao: O comprometimento da capacidade intrinseca foi frequente, com pre-
dominio do dominio sensorial. Quanto maior o nimero de dominios afetados, piores os indicadores
musculares. Cada dominio apresentou padrao especifico de associagao com indicadores musculares,
refor¢ando a relevancia da satide muscular na capacidade intrinseca de idosos.

Palavras-chave: Capacidade intrinseca; Envelhecimento; Funcao muscular.
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RESUMO:

O declinio da funcao fisica com o avango da idade esta associado a um aumento do risco de inca-
pacidade e de mortalidade, e a pratica regular de atividade fisica (AF) é fundamental para a manu-
tengao da capacidade funcional, sendo componente central do envelhecimento saudavel. Apesar
do uso disseminado de instrumentos de autorrelato para avaliacao do nivel de AF, as evidéncias
sobre sua concordancia com medidas derivadas da acelerometria em idosos brasileiros ainda sao
escassas. Portanto, o objetivo do estudo foi avaliar a concordancia entre o International Physical
Activity Questionnaire - Short Form (IPAQ-SF), o Active Australia Questionnaire (AAQ) e a acelero-
metria na mensuragao da AF e do comportamento sedentario em idosos residentes na comunidade.
Trata-se de um estudo transversal, no qual o nivel de AF foi avaliado por meio dos questionarios
IPAQ-SF e AAQ, além de uma medida objetiva por acelerometria (ActiGraph® GT9X Link) ao longo de
7 dias. Os participantes foram classificados como ativos ou inativos conforme as recomendacoes da
Organizagao Mundial da Satde. A concordancia entre os métodos foi avaliada pelo coeficiente kappa
e pelos graficos de Bland-Altman. Sensibilidade, especificidade, valores preditivos, acuracia e corre-
lacao de Spearman também foram calculados; a significancia estatistica foi estabelecida em p < 0,05.
Participaram do estudo 59 idosos comunitarios (70 + 8 anos; 71% mulheres). O IPAQ-SF apresentou
concordancia fraca com a acelerometria (x = 0,423), enquanto o AAQ nao apresentou concordancia
(x = 0,013). Ambos os questionarios apresentaram alta sensibilidade para identificar individuos fisi-
camente ativos, porém, baixa especificidade para identificar inativos, com melhor desempenho do
IPAQ-SF. Foram observadas correlacoes fracas entre a atividade fisica moderada a vigorosa, medida
por acelerometria e por questionarios (IPAQ-SF: p = 0,342; AAQ: p = 0,289; p < 0,05). As analises de
Bland-Altman demonstraram superestimacao da atividade fisica moderada a vigorosa por ambos
os questionarios em relacao a acelerometria, com diferenga menor no IPAQ-SF; além disso, houve
subestimacao do comportamento sedentario. O IPAQ-SF apresentou melhor desempenho do que o
AAQ, porém, ambos apresentaram concordancia limitada com a acelerometria. Apesar de tteis em
estudos epidemiolégicos e na atencao primaria, os questionarios devem ser interpretados com cau-
tela quando se busca uma avaliagao precisa da AF e do comportamento sedentario na pessoa idosa.

Palavras-chave: Atividade fisica; Acelerometria; Pessoa Idosa.
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RESUMO:

Introducao: O aumento de idosos e de condi¢oes incapacitantes tem demandado mais cuidados
de longa duracao em Institui¢oes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI). O uso de tecnologias,
como aplicativos moveis, surgem como estratégias para apoiar o manejo do cuidado e ampliar o
conhecimento dos profissionais nas ILPI. Objetivo: Construir um aplicativo movel de manejo do
cuidado ao idoso institucionalizado e de educagao continuada para a equipe de enfermagem, bem
como implementa-lo em uma ILPI. Métodos: Estudo metodologico para construcao do aplicativo e
de abordagem qualitativa para implementacao na ILPI. Para construcao, foram realizadas: 1- revisao
integrativa; 2- elaboracao do contetdo e interface grafica; 3- modelagem do aplicativo. Para im-
plementacao foram realizadas 3 reunioes de treinamento para o uso do aplicativo com a equipe de
enfermagem de uma ILPI de Natal-RN (1 enfermeira e 5 técnicas de enfermagem). A implementagao
durou 2 meses, acompanhada por docentes e discentes de Enfermagem e Satide Coletiva e ao final
foi realizado um grupo focal. Resultados: O aplicativo foi planejado para 2 funcionalidades: uma para
registros e monitoramento de satde dos idosos e, outra, de fonte de informacgoes cientificas para
educacao permanente dos profissionais, sobre orientacdes para atividades da vida diaria, seguranga
do cuidado ao idoso e funcionalidade do idoso. O aplicativo foi implementado no manejo do cuidado
de 10 idosas com grau 3 de nivel de dependéncia funcional. Para facilitar o controle das informa-
¢oes registradas no aplicativo, foi utilizado um tnico celular para toda a equipe de enfermagem.
No grupo focal, emergiram as seguintes analises tematicas das falas: 1- O aplicativo apresenta muito
potencial, sobretudo como ferramenta de capacitagao profissional; 2- O aplicativo apresenta muitas
fragilidades relacionadas a interface, atualizagao dos registros de satide dos idosos e ao feedback dos
relatorios dos dados registrados; 3- O aplicativo tornou-se um onus na rotina da equipe, que preci-
sava atualizar as informacoes de forma manual e digital. Conclusao: Apesar da possibilidade do apli-
cativo ser uma ferramenta facilitadora no manejo do cuidado aos idosos e na educagao permanente
de profissionais na ILPI, muitos foram os desafios na operacionalizacao e na adesao da equipe, que
fizeram com que a implementacao nao fosse bem-sucedida. Detectou-se a necessidade de ajustes
na interface e funcionalidade do aplicativo para futuras etapas de implementacao.

Palavras-chave: Cuidados de Satde; Instituicao de Longa Permanéncia para Idosos; Software de
Aplicativo.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento cursa com uma eficiéncia anabolica reduzida, portanto, pessoas ido-
sas tém necessidade proteica maior do que os jovens para estimular a sintese de proteinas mus-
culares. Assim, recomenda-se maior ingestao de proteinas, além de uma boa distribui¢ao ao longo
do dia. Nao esta claro na literatura o papel da refeicao noturna na manutengao da massa e forca
muscular. Objetiva-se avaliar associagao entre consumo proteico, distribuicao e padrao de refeicao
noturna com componentes da sarcopenia em pessoas idosas longevas saudaveis. Métodos: Estudo
observacional com pessoas idosas (= 80 anos), robustas. Avaliou-se composicao corporal pelo Indice
de Massa Corporal, circunferéncia de cintura e panturrilha, for¢a avaliada por dinamometria e de-
sempenho fisico pelo teste Short Physical Performance Battery (SPPB). O consumo alimentar foi
obtido por 3 registros alimentares, avaliando ingestao energética e proteica, bem como a presenca
e o padrao da refei¢cao noturna (apos as 18h). Sendo classificadas como jantar completo quando con-
tinham fonte de carboidrato e proteina, e como lanche quando compostas por alimentos tipicos de
refei¢des intermediarias. A analise estatistica por testes paramétricos e nao paramétricos de acordo
com a normalidade de distribuicao, considerando-se nivel de significancia estatistica de p<0,05.
Resultados: Amostra de 119 individuos, 60 (50,4%) homens, e mediana de idade de 84 (82-87) anos.
Notou-se consumo calorico relativo ao peso de 28,3 kcal (23,5-36,4) e proteico de 0,9 g (0,7-1,2), sem
diferenca entre sexos. Observou-se inadequagao proteica em 56,3% da amostra, além de distribuicao
diaria assimétrica do consumo de proteinas, com cerca de 50% do consumo total diario concentrado
no almoco. Individuos com refeicao noturna apresentaram maior forca de preensao palmar (p=0,007)
e maior consumo energético (p=0,017) e proteico ajustado ao peso corporal (p=0,024) do que aqueles
em jejum noturno. Entre individuos com refei¢ao noturna, a adequacao proteica associou-se a maior
massa muscular apendicular (p=0,037), sendo mais frequente entre os que realizavam jantar comple-
to do que lanches (p=0,003). Conclusao: A distribuicao proteica diaria e presencga de jantar completo
com adequado aporte proteico se associaram a melhores indicadores musculares em pessoas idosas
longevas robustas, sugerindo importancia da distribuicao da ingestao proteica diaria e da refeicao
noturna para preservacao muscular e prevencgao da sarcopenia.

Palavras-chave: Envelhecimento saudave; Ingestao alimentar; Proteinas na dieta.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional demanda estratégias para promover a longevidade sau-
davel. Nesse contexto, as Universidades Amigas da Pessoa Idosa, fundamentadas nos principios da
Rede Global Age-Friendly Universities (AFU), incentivam a aprendizagem ao longo da vida, a partici-
pagao social e a promocao da satde. Objetivo: Identificar a contribui¢ao das Universidades Amigas
da Pessoa Idosa para a longevidade saudavel no contexto sul-americano. Método: Analise documen-
tal de registros institucionais e oficiais de universidades sul-americanas integrantes da Rede Global,
considerando o contexto socio-historico e politico e os aspectos que as selavam como Amigas da
Pessoa Idosa. A coleta de dados ocorreu em maio/2026, nos sites oficiais das universidades perten-
centes a Rede Global. Foram incluidos os documentos que se alinharam ao objetivo do estudo; os
que continham articulagao com os quatro pilares do envelhecimento ativo. A analise das informacoes
seguiu os construtos de Bardin. Resultados: Identificou-se que as universidades sul-americanas da
Rede desenvolvem acdes de ensino, pesquisa e extensao voltadas a longevidade saudavel. Os docu-
mentos evidenciaram cinco categorias do envelhecimento saudavel: aprendizagem ao longo da vida,
participagao social, promocao da satde, autonomia e relagoes intergeracionais. A PUC-Campinas/
Brasil destaca-se pela aprendizagem ao longo da vida; a Universidade Tecnolégica do Parana /Brasil,
apoio as politicas publicas; a Universidade Federal de Vigosa/Brasil, promocao da satde e inclusao;
a Universidad de Talca/Chile, pesquisa e formacao; e a Academia de Idiomas y Estudios Profisionales
de la Universidad Andrés Bello/Chile, inclusao digital e formacao de cuidadores, consolidando es-
sas institui¢des na promocao da longevidade saudavel no contexto sul-americano. Conclusao: As
Universidades Amigas da Pessoa Idosa sao importantes promotoras da longevidade saudavel ao ar-
ticularem agoes para o desenvolvimento intelectual, participacao social, a autonomia, habitos sau-
daveis e o fortalecimento das relagdes intergeracionais. Os achados demonstram a relevancia que a
integracao entre ensino, pesquisa e extensao fortalece a institui¢ao frente ao envelhecimento popu-
lacional e reforca a necessidade de ampliacao dessas iniciativas no contexto sul-americano devido
ao seu contexto socio-historico e politico.

Palavras-chave: Universidade; Pessoa idosa; Envelhecimento.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento bioldgico esta associado ao declinio progressivo da massa, da forca e
da funcao muscular, o que compromete a capacidade funcional da pessoa idosa. A forca de preensao
palmar tem sido amplamente utilizada na literatura cientifica como um indicador simplificado da
forca muscular global e um preditor de desfechos de satde nessa populacao. Contudo, ainda € ne-
cessario compreender se a forga de preensao palmar reflete fielmente a for¢a funcional de diferentes
segmentos corporais em pessoas idosas. Objetivo: Analisar a correlacao entre a forca de preensao
palmar e o desempenho em testes funcionais de for¢ca de membros superiores e de membros infe-
riores em pessoas idosas. Método: Estudo transversal de carater analitico realizado com 35 pessoas
idosas, aprovado pelo Comité de Etica (CAAE: 87278625.0.0000.5137). A forca de preensio palmar foi
avaliada por dinamometria manual (mao dominante). A for¢ca de membros superiores foi mensurada
pelo teste de flexao de cotovelo em 30 segundos (mao dominante) e a de membros inferiores pelo
teste de sentar e levantar da cadeira em 30 segundos. A associagao entre as variaveis foi avaliada
pelo teste de correlacao de Pearson, adotando-se o nivel de significancia de p

Palavras-chave: Dinamometria; Forca muscular; Envelhecimento.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional tem ocorrido de forma acelerada em todo o mundo.

A poténcia muscular, definida como o produto entre forga e velocidade, tem sido amplamente utili
zada como um importante indicador da capacidade funcional em pessoas idosas. Evidéncias sugerem
que o declinio da poténcia muscular ocorre de forma mais acentuada do que a reducao da forca
muscular ao longo do envelhecimento, tornando essa variavel um relevante preditor de limitacoes
funcionais e perda de independéncia nessa populacao. Objetivo: Verificar a correlacao entre valores
de poténcia muscular relativa e o desempenho na velocidade de marcha de 4 metros e nos testes
funcionais Timed Up and Go (TUG) e Short Physical Performance Battery (SPPB) em pessoas idosas.
Métodos: O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica (CAAE: 87278625.0.0000.5137). Participaram
do estudo 22 idosos, com idade de 77,1+7,3 anos. Os participantes realizaram os testes fisico-fun-
cionais, e a poténcia muscular relativa foi estimada por meio de uma equacao previamente validada
em estudo anterior, utilizando dados antropométricos do individuo, altura da cadeira e tempo de
execucao no teste de sentar e levantar cinco vezes, executado na maior velocidade possivel. As as-
sociagoes entre as variaveis foram analisadas por meio da correlagao de Pearson, adotando-se nivel
de significancia de p< 0,001), indicando que maiores niveis de poténcia estao associados a um menor
tempo de execucao no teste e, consequentemente, melhor mobilidade funcional. Também foi iden-
tificada correlacao positiva entre a poténcia muscular relativa e a velocidade de marcha de 4 metros
(r = 0,67; p < 0,001), demonstrando que individuos com maior produgao de poténcia apresentam
maiores velocidades de deslocamento. Além disso, verificou-se correlacao positiva entre a potén-
cia muscular relativa e o escore total do SPPB (r = 0,69; p < 0,001), indicando melhor desempenho
funcional entre os participantes com maiores niveis de poténcia muscular. Conclusao: A poténcia
muscular relativa apresentou associacao significativa com diferentes indicadores de funcionalidade
em pessoas idosas. Os resultados sugerem que essa variavel constitui um importante marcador do
desempenho fisico-funcional, se relacionando com mobilidade, velocidade de marcha e funcionali-
dade global dessa populagao.

Palavras-chave: ENVELHECIMENTO; FUNCIONALIDADE; FORCA EXPLOSIVA.
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RESUMO:

Introducao: Evidéncias epidemiologicas demonstram associacao entre a doenga de Alzheimer (DA)
e a sarcopenia, sugerindo que a identificacao precoce dessa condi¢ao pode contribuir para reduzir
o declinio funcional e melhorar o manejo clinico. Entretanto, a acuracia dos principais instrumentos
de rastreamento para sarcopenia ainda € pouco investigada em individuos com DA. Objetivos: Avaliar
o desempenho diagnoéstico dos instrumentos SARC-F, SARC-Calf e SARC-Global para o rastreamen-
to da sarcopenia em idosos com DA. Métodos: Estudo transversal com individuos >60 anos com
comprometimento cognitivo leve ou deméncia por DA leve a moderada, classificados nos estagios
3 a 5 da Functional Assessment Staging Tool (FAST) e acompanhados em ambulatorio especializa-
do. A sarcopenia foi definida segundo os critérios do European Working Group on Sarcopenia in
Older People 2 (EWGSOP2), considerando forca de preensao palmar, massa muscular apendicu-
lar obtida por bioimpedancia elétrica (Quantum IV Whole Body BIA, RIL Systems) e desempenho
fisico pelo teste Timed Up and Go. O desempenho diagnostico dos instrumentos foi avaliado em
relacao ao EWGSOP2 por meio da sensibilidade, especificidade, valores preditivos positivo e ne-
gativo e curvas Receiver Operating Characteristic (ROC), com calculo da area sob a curva (AUC).
Resultados: Foram avaliados 50 idosos com DA (79,9+5,2 anos; 68% mulheres), dos quais 48,0% apre-
sentavam sarcopenia segundo o EWGSOP2. O SARC-Global apresentou excelente capacidade discri-
minatoéria (AUC=0,958; IC95%: 0,912-1,000; p Conclusao: O SARC-Global apresentou desempenho
diagnostico superior ao SARC-F e ao SARC-Calf para o rastreamento da sarcopenia em idosos com
DA, demonstrando elevada capacidade discriminatoria e adequado equilibrio entre sensibilidade e
especificidade. Esses achados apoiam sua utilizagao como instrumento de triagem nesta populacgao.
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RESUMO:

Introducao: As quedas representam um importante problema de satde publica entre idosos e po-
dem estar relacionadas a fatores fisicos e psicologicos, especialmente em individuos com diabetes
mellitus. Objetivo: Investigar a associagao entre desempenho funcional (Timed Up and Go - TUG),
preocupacao em cair (Escala de Eficacia de Quedas Internacional - FES-I) e historico de quedas em
idosos da comunidade com diabetes mellitus. Métodos: Estudo observacional transversal com 193
idosos com diagnostico de diabetes mellitus, residentes na comunidade e sem comprometimento
cognitivo identificado na triagem. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAE:
82327817.4.0000.5142). Foram investigados o historico de quedas nos tltimos seis meses, o risco de
queda por meio do teste TUG (< 0,05. Resultados: A maioria dos participantes era do sexo feminino
(n = 116; 60,1%), com média de idade de 69,6 + 6,2 anos. O tempo de diagnostico de diabetes mellitus
foi distribuido em 10 anos (n = 75; 38,9%). Cerca de 28,5% (n = 55) relataram historico de quedas nos
ultimos seis meses, dos quais 34,5% apresentaram quedas recorrentes. A média da FES-I foi de 27,4 +
9,8 pontos e do TUG foi de 11,5 + 4,2 segundos, com 56% (n = 108) classificados como risco moderado
a alto de queda segundo o TUG. Na analise univariada, a FES-I (OR = 1,062; IC95%: 1,026-1,100; p =
0,001) e 0 TUG (OR = 2,12; IC95%: 1,05-4,29; p = 0,036) apresentaram associacao significativa com
historico de quedas. Na analise multivariada ajustada para idade e sexo, apenas a FES-I permane-
ceu associada ao desfecho (OR =1,052; IC95%: 1,014-1,091; p = 0,007), enquanto o TUG nao manteve
significancia estatistica (OR = 1,762; IC95%: 0,860-3,608; p = 0,121). Conclusao: A preocupagao em
cair, avaliada pela FES-I, apresentou associacao independente com historico de quedas em idosos da
comunidade, enquanto o desempenho funcional mensurado pelo TUG nao se manteve significativo
apos ajuste para covariaveis. Esses achados sugerem que aspectos perceptivos relacionados ao medo
de cair podem ter maior relevancia na identificacao de idosos com historico de quedas, reforcando
a importancia de uma avaliacao multidimensional na pratica clinica.

Palavras-chave: idosos; diabetes mellitus; quedas.
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RESUMO:

Introducao: Nos tltimos anos, houve um avanco no desenvolvimento de instrumentos de avalia-
¢ao para individuos pos acidente vascular cerebral (AVC). No entanto, muitos profissionais nao
os utilizam ou utilizam de forma limitada/equivocada, comprometendo o processo de avaliagao.
O desenvolvimento de tecnologias de comunicagao fornece novas maneiras de melhorar o acesso
rapido a informagoes. Objetivo: Descrever o desenvolvimento de um aplicativo contendo diversos
instrumentos para avaliacao da satde e funcionalidade de individuos pés AVC, e avaliar sua usabili-
dade. Métodos: O processo de desenvolvimento do aplicativo foi baseado no relatorio da Agéncia de
Pesquisa e Qualidade em Cuidados de Satde, em cinco etapas, acompanhado por duas fisioterapeu-
tas pesquisadoras responsaveis: 1) analise de requisitos e contetido e estabelecimento de objetivos;
2) desenvolvimento da interface; 3) desenvolvimento do protoétipo; 4) teste-piloto; e 5) refinamento
e finalizacao do prototipo. A usabilidade do aplicativo foi avaliada através da Mobile App Rating
Scale (uUMARS). Resultados: Vinte fisioterapeutas participaram do processo de desenvolvimento do
aplicativo, enquanto outros 83 profissionais (fisioterapeutas, médicos, enfermeiros, educadores fi-
sicos e psicologos) avaliaram sua usabilidade. O aplicativo, denominado AVALIE AVC, incluiu 46 ins-
trumentos de avaliagao, agrupados em 26 categorias. Para cada instrumento, € possivel encontrar
sua descricao, indicacao quanto a fase do AVC e se é exclusivo desta populacao, materiais e tempo
necessarios, copia do questionario/escala ou imagens ilustrativas/videos do teste, calculo auto-
matico da pontuacgao, e interpretacao dos resultados. Além disso, é possivel criar um cadastro para
cada paciente avaliado, e o historico de instrumentos aplicados, salvo no perfil, pode ser exportado.
Em relagao a usabilidade, os resultados indicaram um alto escore (4,4/5; DP 0,6), o que foi relatado
de forma semelhante por todos os profissionais de satide para engajamento, funcionalidade, estética,
qualidade da informacao e qualidade subjetiva. Conclusao: O AVALIE AVC se mostrou um aplicativo
que ira facilitar o processo de avaliacao dos pacientes, com excelente usabilidade. Embora tenha
sido desenvolvido para pacientes pés AVC, tem potencial de ser usado em varias populacdes, uma
vez que apresenta dezenas de instrumentos nao especificos para o AVC. Além disso, como observado,
também pode ser utilizado por diversos profissionais.

Palavras-chave: Aplicativo; Avaliacao; Acidente vascular cerebral.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 154




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Desfechos adversos de saude e baixo
desempenho fisico entre idosos
frequentadores de centros de convivéncia

MARCIA GONGALVES FERREIRA; GABRIELA GARUTI GREGORIO; VITORIA BEATRIZ DE MAGALHAES BAICERE;
LORENA BARBOSA FONSECA; ANA PAULA ALVES.

UFMT, CUIABA - MT - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: Promover e manter a capacidade funcional € essencial para uma boa qualidade de vida
no envelhecimento. Pessoas que envelhecem participando ativamente da vida em familia e na co-
munidade tendem a apresentar melhores niveis de satde fisica e mental. Objetivo: Verificar a asso-
ciagao entre desfechos adversos de satde e baixo desempenho fisico entre idosos. Métodos: Estudo
transversal com 485 idosos de ambos os sexos, idade =60 anos, frequentadores de centros de con-
vivéncia em uma capital brasileira. O baixo desempenho fisico, desfecho do estudo, foi avaliado
pelo SPPB (Short Physical Performance Battery), no ponto de corte <8. Informacoes sobre doencas
cronicas com base em diagnostico médico anterior (sim/nao) e percepgao da saude foram obtidas
por autorrelato, sendo esta tltima categorizada em Boa/Positiva ou Ruim/Negativa. A ocorréncia
de queda e internagao (sim/nao) se referem aos 12 meses que antecederam a entrevista. As associa-
¢Oes entre as variaveis foram estimadas pelo teste do qui-quadrado, ao nivel de significancia de 5%.
Resultados: A prevaléncia de baixo desempenho fisico foi de 42,1%, sendo maior entre mulheres
comparadas aos homens (44,0% vs 31,6%, p= 0,04). O desfecho foi mais frequente entre idosos com
autopercepcao da satide ruim/negativa do que entre os que tinham boa percepcao da satde (43,7%
vs 35,7%, p=0,01); nos que autorrelataram diabetes (53,8% vs 37,7%, p=0,001) e artrose (47,2% vs
36,6%, p=0,02) em comparacao aos que nao apresentavam essas doencas; nos que referiram mais
que trés doencas cronicas (46,4% vs 36,9%, p= 0,04) e entre os que foram internados nos 12 meses
que antecederam a entrevista comparados aos que nao referiram internagao nesse periodo (59,5%
vs 40,4%, p=0,02). Conclusao: Foi verificada elevada prevaléncia de baixo desempenho fisico entre os
idosos, que foi associada a desfechos adversos de satde como doengas cronicas nao transmissiveis,
percepcao negativa do estado de satde e internacao. Os resultados sao importantes para o direcio-
namento de agdes de combate as doengas cronicas nao transmissiveis, a fim de prevenir limitagoes
e incapacidades, contribuindo para o envelhecimento ativo e saudavel.

Palavras-chave: Capacidade funcional; Condi¢oes de satde; Idoso.
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RESUMO:

Introducao: Em 2020, a Assembleia Geral da ONU declarou 2021-2030 como a Década do
Envelhecimento Saudavel, definido como o processo de desenvolver e manter a habilidade funcio-
nal, permitindo o bem-estar na velhice. Na literatura, evidéncias apontam desigualdades sociais no
Envelhecimento Saudavel da populagao. Objetivo: O objetivo deste trabalho ¢é investigar a associa-
¢ao entre variaveis socioeconomicas e o Envelhecimento Saudavel da populacao idosa brasileira.
Método: Trata-se de estudo transversal, realizado a partir dos dados da terceira onda do Estudo
Longitudinal da Satide dos Idosos Brasileiros (ELSI-Brasil 2023-2024). O construto envelhecimento
saudavel foi avaliado por meio de escore mensurado via modelo da Teoria de Resposta ao Item, a
partir de 26 indicadores seguindo modelo conceitual proposto pela OMS/OPAS e a disponibilidade
das informacoes no ELSI-Brasil. Posteriormente foi dicotomizado, utilizando como ponto de corte
o primeiro tercil da distribuicao. A condigao socioecondmica foi avaliada com base nas variaveis
cor autorreferida (branca, preta ou parda), renda domiciliar per capita (em tercis) e escolaridade
(Resultados: Participaram do estudo 7776 individuos com 60 anos ou mais. Pessoas pretas (OR=0,60;
IC%: 0,48-0,75), pardas (OR=0,75; IC%: 0,61-0,92) apresentaram maior chance de terem um pior
envelhecimento saudavel quando comparadas com pessoas brancas. Ja aquelas pessoas no tercil
superior de renda (OR=1,95; IC%: 1,56-2,44), com 4 a 7 anos de estudo (OR=1,35; IC%: 1,08-1,69) ou
8 anos e mais de estudo (OR=2,11; IC%: 1,71-2,60) apresentaram maior chance de terem um melhor
Envelhecimento Saudavel. Conclusao: Os resultados revelam como a desigualdade social esta as-
sociada com o Envelhecimento Saudavel, uma vez que a chance de ter um melhor Envelhecimento
Saudavel esta relacionada pela posi¢ao socioecondmica do individuo. A vantagem observada na esco-
laridade e na renda, em contraposigao a desvantagem presente entre pessoas idosas pretas e pardas,
confirma as disparidades sociais, refor¢cando a necessidade de consolidagao de politicas publicas
direcionadas para esse publico.

Palavras-chave: Determinantes sociais da satde; Pessoa idosa; Envelhecimento saudavel.
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Diretivas Antecipadas de Vontade de pessoas
idosas com deméncia: desafios entre o
conhecimento e a pratica na perspectiva de
residentes em Saude do Idoso e Geriatria

HELEN CRISTINA SOUZA MAGELA; MARCELLA GUIMARAES ASSIS.
HOSPITAL DAS GLiNICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS (HC-UFMG), BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: As diretivas antecipadas de vontade sao fundamentais para preservar a autonomia das
pessoas idosas com deméncias. Contudo, o conhecimento limitado e inseguranca dos residentes
quanto a sua aplicagao pode comprometer a tomada de decisao compartilhada e o cuidado centrado
na pessoa. Objetivo: Explorar as percepgoes e experiéncias de residentes em Satde do Idoso e em
Geriatria acerca das diretivas antecipadas de pessoas idosas com deméncia. Método: Estudo qua-
litativo, com amostra de conviéncia composta por residentes que atuavam no cuidado de pessoas
idosas com deméncias, em um hospital universitario de Belo Horizonte. A coleta de dados ocorreu
por meio de entrevistas semiestruturadas, que foram analisadas por meio da técnica de Analise
Tematica. O estudo foi aprovado pelos Comités de Etica em Pesquisa e os participantes assinaram
o termo de consentimento. Resultados: Participaram 31 residentes, sendo 23 da residéncia multi-
profissional em Satde do Idoso e oito da Geriatria, com experiéncia no cuidado de pessoas idosas
com demeéncia entre quatro meses e seis anos. As entrevistas revelaram trés temas: 1) A construgao
do conhecimento no cendrio da residéncia “(...) um conhecimento que eu adquiri depois que entrei
na residéncia, principalmente quando atuei nos cuidados paliativos”; 2) A pessoa idosa com e sem
diretivas: a abordagem dos residentes “(...) uma paciente, em fase avangada, ja tinha escrito, antes
mesmo do diagnostico”; 3) As experiéncias dos residentes na abordagem das Diretivas Antecipadas
de Vontade ‘(...) tentei abordar a diretiva antecipada no comeco do diagnostico”. Os entrevistados
relataram que adquiriram conhecimentos sobre as diretivas durante o periodo da residéncia, na
equipe de Cuidados Paliativos e em Institui¢coes de Longa Permanéncia para Idosos. Apontaram que
pessoas idosas em diferentes fases da deméncia tinham suas diretivas registradas. Quanto a expe-
riéncia de abordagem das diretivas, ressaltaram o dialogo com a pessoa idosa e seu familiar sobre o
curso das deméncias e a necessidade de um futuro cuidador, durante as intervencoes e consultas.
Conclusao: A construcao do conhecimento sobre as diretivas antecipadas durante a residéncia e a
necessidade de abordar o assunto com o idoso e de garantir sua participagao na tomada de decisoes,
pode fortalecer competéncias de comunicacao e instrumentalizar as decisoes complexas promoven-
do maior seguranca profissional e cuidado centrado na autonomia da pessoa idosa com deméncia.

Palavras-chave: Diretivas Antecipadas; Deméncia; Idoso.
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Distribuicao de profissionais de saude
relacionados a capacidade intrinseca na
rede de atencao a satde em municipios
de Minas Gerais
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EDUARDO JOSE PEREIRA OLIVEIRA%; SILVIA LANZIOTTI AZEVEDO DA SILVA®.
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ALFENAS - MG - BRASIL; *UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA - UFJF, ALFENAS - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional impoe desafios crescentes aos sistemas de satde, exi-
gindo redes assistenciais integradas capazes de manter a funcionalidade da pessoa idosa. Nesse
contexto, a Capacidade Intrinseca, proposta pela Organizacao Mundial da Satde, compreende do-
minios fisicos e mentais essenciais ao envelhecimento saudavel. Sua preservacao depende da dispo-
nibilidade e distribuicao adequada de recursos assistenciais na Rede de Atencgao a Satde, incluindo
profissionais com diferentes perfis de atuacao. No entanto, ainda sao escassas as evidéncias sobre
a distribuicao desses profissionais segundo tais dominios em diferentes niveis de atencao, espe-
cialmente em municipios com distintas estruturas assistenciais. Objetivo: Analisar a distribui¢ao de
profissionais de satde relacionados aos dominios da Capacidade Intrinseca na Rede de Atencgao a
Satde de trés municipios de Minas Gerais. Método: Estudo observacional, transversal, baseado em
dados secundarios dos sistemas de informacao do Sistema Unico de Satde referentes ao ano de
2025. Foram incluidos profissionais de nivel superior vinculados ao sistema publico de satide nos
municipios de Alfenas, Juiz de Fora e Belo Horizonte. Os profissionais foram classificados segundo os
dominios da Capacidade Intrinseca (mobilidade, cognitivo, psicologico, visual, auditivo, vitalidade /
nutri¢ao) e um dominio transversal, criado para abranger condi¢oes que envolvem simultaneamen-
te multiplos dominios da Capacidade Intrinseca. Foram calculadas frequéncias, proporgdes e taxas
por 10.000 pessoas idosas. Resultados: Aproximadamente 60% dos profissionais do sistema ptblico
apresentaram atuagao relacionada a Capacidade Intrinseca. Observou-se predominancia da atencao
terciaria na distribui¢ao desses profissionais. O dominio transversal concentrou mais da metade
dos profissionais em todos os municipios, seguido do dominio mobilidade. Os dominios cognitivo,
visual e auditivo apresentaram menores proporcoes. Alfenas apresentou as maiores taxas de profis-
sionais relacionados a Capacidade Intrinseca, enquanto Juiz de Fora apresentou as menores taxas.
Conclusio: A distribuigao de profissionais relacionados a Capacidade Intrinseca é heterogénea entre
os municipios analisados, com concentragao em niveis mais complexos de atencao e predominancia
de atuacao transversal. Esses achados evidenciam a necessidade de fortalecimento da organizagao
da rede de atencao para melhor resposta as demandas do envelhecimento saudavel.

Palavras-chave: Envelhecimento da populagao; Capacidade Intrinseca ; Recursos humanos em saude.
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Educacao de facil acesso: Desenvolvimento de
livreto educativo para orientacao da pessoa
idosa amputada no processo de reabilitacao

ELAINE SALDANHA DE SOUSA SANTOS; GISELE CASSIA GOMES; LETICIA DE CASTRO BAHIENSE;
JACQUELINE ALVES GUSMAQO; ENZO VIEIRA MOURA.

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: A amputacao de membros inferiores em idosos representa um importante problema de
satide publica, sendo frequentemente decorrente de doencas vasculares periféricas e do diabetes
mellitus. Além do impacto fisico, a amputagao esta associada a reducao da capacidade funcional,
perda da independéncia, alteracoes psicossociais e piora da qualidade de vida. O processo de rea-
bilitacao exige uma abordagem multiprofissional precoce e continua, envolvendo cuidados clinicos,
funcionais e sociais para prevenir complicagoes, favorecer a recuperagao da mobilidade e promover
a reinsercgao social. Entretanto, a transicao entre a alta hospitalar e o acesso aos servicos especiali-
zados é frequentemente marcada pela insuficiéncia de orienta¢des e demora no inicio do processo
de reabilitacao, o que pode comprometer a adesao ao tratamento, retardar a recuperacgao funcional
e aumentar o risco de desfechos adversos. Objetivo: Desenvolver um livreto educativo destinado a
idosos amputados, familiares e profissionais da satde, contendo orientagdes sobre o processo de
reabilitacao poés-amputacao. Método: Estudo metodolégico de desenvolvimento de uma tecnologia
educativa em satide por meio da integracao de evidéncias cientificas sobre a reabilitacao pos-am-
putacao e da experiéncia clinica da equipe multiprofissional com mais de 30 anos de atuagao na
assisténcia a pessoa idosa amputada. Resultados: Foi desenvolvido o livreto gratuito, no formato
fisico e digital, “Amputei: o que devo fazer agora? Aprendendo o passo a passo para uma adequada
reabilitagao”, composto por orientacoes clinicas, funcionais e sociais voltadas ao processo de rea-
bilitacao da pessoa idosa amputada. Aborda os cuidados com o coto e 0 membro remanescente no
pOs-operatorio, técnicas de enfaixamento, posicionamento e prevencao de deformidades, exercicios
terapéuticos, condicionamento fisico, treino de marcha com dispositivos auxiliares, processo de
protetizacao e direitos da pessoa com deficiéncia no SUS. A utilizacao de linguagem acessivel asso-
ciada a recursos ilustrativos favorece a compreensao do contetdo e amplia sua aplicabilidade como
tecnologia de ensino, subsidiando a continuidade do cuidado. Conclusao: O livreto constitui uma
tecnologia educativa de baixo custo e facil aplicabilidade, com potencial para fortalecer o autocui-
dado, favorecer a adesao ao processo de reabilitacao e a continuidade da assisténcia, contribuindo
para manutencao da funcionalidade e a reinsercao social da pessoa idosa amputada.

Palavras-chave: Reabilitacao pos-amputacgao; Pessoa idosa; Tecnologia educacional.
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Efeito do treinamento multicomponente na
mobilidade funcional e no desempenho de
dupla tarefa em pessoas idosas

JEAN RODRIGUES ANTUNES:; JENNIFER GONGALVES DE CASTRO; MARCELA PEIXOTO MORENO MOURA;
SAMANTA BELOW; DANIELA REIS; PATRICIA DA CONCEICAO ROCHA RABELO.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: O envelhecimento esta associado ao declinio de inimeras func¢des fisiolégicas, o que
prejudica a capacidade funcional da pessoa idosa. Além de déficits motores, nota-se que a execugao
simultanea de tarefas motoras e cognitivas representa um desafio adicional para essa populacao.
Nesse cenario, o teste Timed Up and Go (TUG) tem sido utilizado para avaliar a mobilidade funcional,
enquanto o Timed Up and Go Cognitive (TUG-cognitive) permite analisar o desempenho funcional
em condicao de dupla tarefa. O treinamento multicomponente tem sido colocado como uma fer-
ramenta eficaz para minimizar os déficits fisiologicos associados ao envelhecer, no entanto, mais
estudos sao necessarios para elucidar os beneficios desse protocolo em parametros associados a
dupla tarefa, como o que ocorre no TUG-cognitive. Objetivo: Avaliar as alteracoes desencadeadas
pelo treinamento multicomponente no desempenho no TUG e TUG-cognitive em pessoas idosas.
Método: A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica (CAAE: 87278625.0.0000.5137). Trata-se de
um estudo longitudinal com coletas de dados pré e pos intervencao. Durante cinco meses, 14 pes-
soas idosas participaram do treinamento multicomponente realizado duas vezes por semana por
60 minutos. Cada sessao de treinamento era composta por exercicios de forca, equilibrio, dupla
tarefa e capacidade aerobica. O TUG e o TUG-cognitive foram aplicados pré e pos treinamento.
A tarefa cognitiva consistia na realiza¢ao de subtracao de 3 a partir do namero 90. A percepgao sub-
jetiva de esforco (escala de 0 a 10) foi aplicada ao término de cada treino como parametro de carga
interna. Os resultados pré e pos treino foram analisados pelo teste t Student pareado adotando p
Resultados:Aidade médiafoide76,8+7,8 anos, sendo 93% daamostracomposta por mulheres e 7%homens.
Os individuos participaram em 65,2% das aulas e a percepc¢ao subjetiva de esforco foi de 6,4+1,3, o
que indica que o treinamento foi de intensidade moderada a vigorosa. Com o treinamento, obser-
vou-se uma diminui¢ao de 14% no tempo gasto para executar o TUG (pré-treinamento: 10,5+2,8;
poOs-treinamento: 9,0+2,9 segundos, p Conclusao: Cinco meses do treinamento multicomponente
esta associado com melhoras em parametros de mobilidade funcional e capacidade de execugao de
duplas tarefas em pessoas idosas.

Palavras-chave: Envelhecimento; Exercicio Fisico; Capacidade Funcional.
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Efeitos de um programa de estimulacao
cognitiva sobre sintomas de ansiedade e
depressao em pessoas idosas: um estudo
preé e pos-intervencao

KAREN ROSANGELA SILVA DE SAVIOTTI; KATHLEEN LISSA.
UNIVERSIDADE FUMEC, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional esta associado ao aumento da prevaléncia de declinio
cognitivo e de transtornos afetivos, especialmente ansiedade e depressao, os quais comprometem
a autonomia, a funcionalidade e a qualidade de vida dos idosos. Nesse contexto, intervengoes nao
farmacoloégicas, como programas de estimulagao cognitiva, tém sido recomendadas por promove-
rem beneficios cognitivos e psicossociais. Entretanto, os efeitos dessas intervengoes sobre sinto-
mas emocionais ainda apresentam resultados inconsistentes na literatura. Assim, este estudo teve
como objetivo avaliar o impacto de um programa de estimulagao cognitiva sobre sintomas de an-
siedade e depressao em idosos. Metodologia: O estudo seguiu o método quase experimental, com
delineamento pré e pos-intervencao. A amostra foi composta por 44 idosos (idade média = 68,0 +
6,7 anos; MEEM = 27,9 + 2,2 pontos). Os sintomas de ansiedade e depressao foram avaliados pela
Hospital Anxiety and Depression Scale (HAD), disponivel para 26 participantes com medidas com-
pletas, e pela Escala de Depressao Geriatrica (GDS), aplicada aos 44 participantes. Foram realizadas
analises descritivas, testes de normalidade e comparacdes entre os momentos pré e pos-inter-
vencgao por meio do teste t pareado ou teste de Wilcoxon, conforme os pressupostos estatisticos.
Tambeém foram estimados tamanhos de efeito e ajustado um modelo de regressao linear utilizan-
do o escore pos-intervengao como desfecho, controlado pelos valores basais. Resultados: Nao fo-
ram observadas diferencas estatisticamente significativas nos sintomas de ansiedade pela HAD (p =
0,402) nem na subescala de depressao da HAD (p = 0,386). Por outro lado, a GDS evidenciou redu-
¢ao significativa dos sintomas apos a intervencgao (pré: 3,39 + 3,50; pos: 2,57 + 2,85; p = 0,001), com
tamanho de efeito moderado (r = 0,48). A analise de regressao demonstrou que maiores escores
iniciais de depressao predisseram maiores escores finais (§ = 0,727; p < 0,001), enquanto melhor
desempenho cognitivo inicial, mensurado pelo MEEM, associou-se independentemente a menores
escores depressivos ao final da intervencao (f = -0,215; p = 0,032). A idade nao apresentou associagao
significativa com o desfecho. Conclusao: Os achados indicam que intervengoes cognitivas podem
contribuir para a satde mental de idosos, especialmente em individuos com melhor desempenho
cognitivo basal.

Palavras-chave: envelhecimento; Estimulacao cognitiva; Depressao.
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Efeitos do Treinamento Multicomponente
na Capacidade Funcional e Aerobica de
Pessoas Idosas
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RESUMO:

Introducao: Ao longo do processo de envelhecimento, nota-se declinio na capacidade aerdbica, de-
corrente de alteragoes cardiovasculares, respiratérias e musculares, o que pode ocasionar perda
da capacidade funcional de pessoas idosas. Esses déficits podem ser atenuados pela pratica regular
de exercicio fisico. Dentre os diferentes protocolos de treino, o exercicio multicomponente tem
ganhado destaque, uma vez que contempla o desenvolvimento de diferentes capacidades fisicas em
uma Unica sessao. Embora diversos estudos tenham investigado o treinamento multicomponente,
ainda ha necessidade de compreender seus efeitos simultaneos sobre diferentes componentes da
capacidade funcional. Objetivo: Verificar o efeito do treinamento multicomponente na capacidade
aerobica e funcional da pessoa idosa. Métodos: O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CAAE: 87278625.0.0000.5137). Quatorze pessoas idosas (1 homem e 13 mulheres) realizaram
aulas coletivas de exercicio multicomponente. As aulas foram compostas por duas sessoes semanais
de 60 minutos, durante cinco meses. As sessoes foram organizadas em quatro estagoes, com foco
no desenvolvimento da forca, do equilibrio, da capacidade aerébica e de atividades de dupla tarefa.
A intensidade do treino foi quantificada pela percepc¢ao subjetiva do esforgo, escala de 0 a 10. As ava-
liacoes foram realizadas antes e apos o periodo de treinamento, por meio dos testes de caminhada
de 6 minutos (para avaliar capacidade aerébica) e Short Physical Performance Battery (SPPB - para
avaliar capacidade funcional). Os dados foram comparados através do teste t de Student pareado,
adotando-se nivel de significancia de p Resultados: A média de idade foi de 76,8+7,8 anos. Os partici-
pantes tiveram uma frequéncia de 65,1% nas aulas e a intensidade foi mantida em 6,3+1,2, indicando
que o treino oscilou entre moderado e intenso. Com o treinamento foi observado um aumento na
distancia percorrida no teste de 6 minutos (pré: 425,7+112,3 metros; pos: 464,8+84,7 metros, sendo
P=0,01). No teste SPPB, identificou-se um aumento no escore obtido (pré: 10,4 +1,4; pos: 11,1+1,1, sendo
P=0,02). Conclusao: ApoOs cinco meses de treinamento multicomponente, observou-se melhora na
capacidade funcional e aerdbica das pessoas idosas avaliadas, sugerindo potencial beneficio desse
tipo de intervencgao. Como limitacao, destaca-se a baixa frequéncia de participagao nas aulas, que
pode ter influenciado na magnitude dos resultados encontrados.

Palavras-chave: Capacidade Cardiorrespiratoria; Exercicio Fisico; Envelhecimento.
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Efetividade do Programa Otago na Reducao
do Risco de Quedas em Idosos da Comunidade
Atendidos na Atencgao Primaria

JAINY AYRAM FERREIRA E SANTOS; GABRIEL FERREIRA ALVES.
UNIMONTES, MONTES CLAROS / MG - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: As quedas representam uma das principais causas de morbidade, hospitalizacao e perda
de independéncia funcional em idosos. Programas de exercicios estruturados tém sido amplamente
recomendados para prevencao de quedas e promogao da funcionalidade nessa populagao. Objetivo:
Avaliar a efetividade do Programa de Exercicios Otago na redugao do risco de quedas em idosos
acompanhados em servigcos de atencao primaria a saide. Método: Estudo de intervencao realizado
com 100 idosos participantes de grupos de promogao da satide vinculados a servicos de atencao
ao idoso. Foram avaliados antes e ap0s a intervencao utilizando o teste Timed Up and Go (TUG)
e a Escala de Equilibrio de Berg. O protocolo de intervencao baseou-se no Programa Otago, com
exercicios de fortalecimento de membros inferiores, treino de equilibrio e atividades de marcha
conduzidas por fisioterapeuta. Resultados: Observou-se reducao significativa no tempo de execugao
do teste TUG apos a intervencao, indicando melhora da mobilidade funcional e reducao do risco
de quedas. Também foi identificado aumento nas pontuagoes da Escala de Berg, sugerindo melhora
do equilibrio e da estabilidade postural dos participantes. Conclusao: Os resultados indicam que o
Programa Otago € uma estratégia eficaz na prevencao de quedas e na melhora da mobilidade funcio-
nal em idosos da comunidade, podendo ser incorporado como intervencgao preventiva em servi¢os
de atencao a satde do idoso.

Palavras-chave: Prevencao de Quedas; Idoso; Exercicio Terapéutico.
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Envelhecer no semiarido: mobilidade nos
espacos de vida e fatores sociodemograficos
associados em pessoas idosas
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FRANCIS TROMBINI-SOUZA.

UNIVERSIDADE DE PERNAMBUCO, PETROLINA - PE - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: A mobilidade nos espacos de vida (MEV) € um importante indicador do envelhecimento,
por refletir a interacao entre fatores pessoais, sociais e ambientais. Entretanto, pouco se conhece
sobre os padrdes de MEV e seus fatores associados em regioes semiaridas brasileiras, caracteriza-
das por acelerada transicao demografica e particularidades socioambientais. Objetivo: Caracterizar
a mobilidade nos espacos de vida e analisar sua associacao com caracteristicas sociodemograficas
em pessoas idosas residentes em uma cidade do semiarido brasileiro. Métodos: Estudo transver-
sal realizado com 418 pessoas idosas comunitarias da zona urbana de Petrolina-PE, municipio que
apresentou o maior crescimento populacional (31,5%) dentre os 1.262 municipios que compoem o
semiarido brasileiro. A MEV foi adquirida pelo Life-Space Assessment (LSA), cujo escore varia de
0-120 pontos, sendo valores mais elevados indicativos de maior mobilidade comunitaria. As associa-
¢oes (sexo, escolaridade, faixa etaria e MEV) foram investigadas por meio de regressao de Poisson
com variancia robusta, sendo estimadas razdes de prevaléncia (RP) e intervalos de confianga (95%).
Resultados: A amostra foi composta predominantemente por mulheres (76,6%) e por pessoas idosas
com idade entre 60 e 69 anos (51,2%). O escore médio da MEV foi de 62,0+19,2 pontos. A maioria dos
participantes apresentou mobilidade preservada (76,8%), enquanto 23,2% foram classificados com
mobilidade reduzida (Conclusao: A maioria das pessoas idosas residentes em um centro urbano do
semiarido brasileiro apresentou mobilidade nos espacgos de vida preservada, com escores superiores
aos descritos em estudos prévios conduzidos em outras populagdes brasileiras. Além disso, mulhe-
res, longevos (=80 anos) e individuos sem escolaridade formal apresentaram maior prevaléncia de
mobilidade reduzida, evidenciando a influéncia de fatores sociodemograficos sobre a mobilidade no
contexto do envelhecimento no semiarido.

Palavras-chave: Envelhecimento; Mobilidade Ativa; Zona Semiarida.
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Envelhecimento e Capacidade de
Deambulacao em Individuos com Esclerose
Lateral Amiotrofica
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RESUMO:

Introducao: A incidéncia da Esclerose Lateral Amiotréfica (ELA) aumenta com o envelhecimento, e a
perda da capacidade de deambulacao constitui um dos principais marcos da progressao da doenca.
Entretanto, ainda sao escassas as evidéncias sobre a influéncia da idade na manutencao da marcha
em individuos com ELA. Objetivo: Investigar a associagao entre a idade e a capacidade de deambula-
¢ao em individuos com ELA. Metodologia: Estudo observacional com individuos diagnosticados com
ELA esporadica acompanhados em um centro especializado (CAAE 08661019.9.0000.5149). Foram
coletadas informacgoes sociodemograficas e clinicas, incluindo idade, sexo, tempo de doenca, forma
de inicio dos sintomas, escore funcional pela ALS Functional Rating Scale-Revised (ALSFRS-R) e
capacidade de deambulagao. A idade foi analisada como variavel continua, e os participantes foram
classificados em idosos (=60 anos) e nao idosos (Resultados: Foram avaliados 96 individuos, com
média de idade de 58,9 + 11,4 anos, dos quais 45 (46,9%) eram idosos. A propor¢ao de individuos
sem capacidade de deambulacao foi menor entre os idosos do que entre os nao idosos (22,2% vs.
31,4%; p=0,314). Na regressao logistica, nao foi observada associacao significativa entre a idade e a
capacidade de deambulagao (OR=0,938; 1C95%: 0,874-1,006; p=0,071), apds ajuste para sexo, tempo
de doenca e escore funcional da ALSFRS-R. Conclusao: O envelhecimento nao esteve associado a
capacidade de deambulacao em individuos com ELA. Esses achados sugerem que a idade, isolada-
mente, nao explica a capacidade de deambulacao nessa populagao, reforcando a importancia da
avaliacao funcional individualizada e do acompanhamento clinico continuo para o planejamento das
intervengoes de reabilitagao.

Palavras-chave: envelhecimento; Esclerose Lateral Amiotroéfica; deambulacao.
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E possivel realizar somente uma medicio
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Parkinson?
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RESUMO:

Introducao: Idosos com Doenca de Parkinson (DP) exigem avaliacdo detalhada em relacao a mo-
bilidade, a forga e a dupla tarefa. Na pratica clinica, utilizam-se testes especificos como o Timed
Up and Go Dupla Tarefa (TUG-DT) e o Teste do Esfigmomandmetro Modificado (TEM). Contudo, o
tempo de administragao necessario para obter a média de trés medicoes desses instrumentos pode
ser uma barreira. Torna-se necessario avaliar se apenas uma, duas ou a média de trés medicoes sao
suficientes para relatar o resultado dos testes. Objetivo: Comparar os resultados de uma medicao
e as medias de duas e trés medicoes do TUG-DT e do TEM para extensores de joelho em idosos
com DP. Métodos: Trata-se de um estudo observacional transversal, aprovado pelo Comité de Etica
(CAAE:78300324.4.0000.5134). Foram incluidos individuos com DP de idade > 60 anos que deambu-
lassem. O TUG-DT foi utilizado para avaliar a mobilidade enquanto o participante realiza a dupla
tarefa de nomear animais. Ja o TEM foi utilizado para avaliar a forga isométrica de Extensores do
Joelho dos lados dominante e nao dominante. Foram realizadas estatisticas descritivas e a ANOVA
de medidas repetidas, com post-hoc de Bonferroni, para comparar as pontuagoes dos testes (uma
repeticao vs duas repetigoes vs trés repeticoes). Resultados: 44 individuos, 61,4% homens, com idade
média de 69,2+DP 6,5 anos e tempo médio de diagnostico de DP de 8,2+5,4 anos foram incluidos.
O estagio 2 (61,4%) foi o mais frequente na Escala de Hoehn & Yahr. O tempo médio de administracao
do TUG-DT foi de 10,32 + 2,4 segundos. A for¢ca média de extensores de joelho do lado dominante
foi de 188,3 (DP 18,5) mmHg, e o do nao dominante, de 188,8 (DP 17,8) mmHg. Nao foram observadas
diferencas estatisticamente significativas entre medigoes de: (1) uma e duas repeti¢coes do TUG-DT
(p=0,42); TEM do lado dominante (p=0,11) e nao dominante (p=0,42); e (2) uma e trés repeticoes do
TUG-DT (p=0,12); TEM do lado dominante (p=0,08) e nao dominante (p=0,13). Conclusio: E apropria-
do realizar apenas uma medicao do TUG-DT e do TEM de Extensores de Joelho do lado dominante
e nao dominante em idosos com DP.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Mobilidade Ativa; For¢ca Muscular.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 166




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Estado nutricional de minerais em
pessoas idosas longevas saudaveis:
um estudo longitudinal
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BICALHO; ANN KRISTINE JANSEN.
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RESUMO:

Introducdo: A homeostase mineral pode desempenhar um papel central no envelhecimento sauda-
vel, no entanto, evidéncias longitudinais que avaliam simultaneamente a ingestao alimentar e bio-
marcadores de minerais em pessoas idosas longevas saudaveis sao limitadas. Objetivos: Investigar
as mudangas longitudinais no estado nutricional de calcio, magnésio, selénio, cobre e zinco pela
avaliacao da ingestao alimentar e de biomarcadores plasmaticos, eritrocitarios e urinarios, bem
como as associacoes entre essas alteracoes e caracteristicas clinico-funcionais em pessoas idosas
longevas saudaveis. Métodos: Setenta e trés participantes completaram o acompanhamento. Ao
longo do tempo, as concentracdes plasmaticas de calcio aumentaram (9,50 vs. 10,15 mg/dL), en-
quanto as concentragdes plasmaticas de cobre, magnésio e selénio diminuiram. O cobre eritrocita-
rio aumentou, enquanto o magnésio eritrocitario diminuiu. A excregao urinaria de calcio e selénio
aumentou. A adequagao da ingestao de magnésio aumentou de 4,1% para 17,8% e a ingestao de zinco
aumentou significativamente, embora as ingestdes de calcio e magnésio tenham permanecido abaixo
das recomendacgdes. Em analises de regressao logistica multivariada, cada comorbidade adicional
foi associada a uma maior probabilidade de reducao das concentragdes plasmaticas de calcio (OR =
1,76; 1C95%: 1,08-2,89; p = 0,024). Da mesma forma, cada medicamento adicional utilizado foi asso-
ciado a uma maior probabilidade de reducao das concentragdes plasmaticas de selénio (OR = 1,69;
1C95%: 1,16-2,56; p = 0,006), independentemente do sexo, da idade e do tempo de acompanhamento.
Conclusoes: Em pessoas idosas longevas saudaveis, as alteragdes longitudinais nos biomarcadores
de minerais e na ingestao alimentar parecem refletir uma redistribuicao metabolica adaptativa e
nao uma deterioragao clinico-funcional. A preservagao da homeostase de calcio, selénio, magnésio,
cobre e zinco pode contribuir para a resiliéncia metabdlica e para um envelhecimento bem-sucedido.

Palavras-chave: Minerais; Envelhecimento saudavel; Idoso de 80 anos ou mais.
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Estratégia de telenavegacao para autocuidado
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RESUMO:

Introducao: Pessoas idosas em contextos de desastre ou emergéncia sanitaria podem apresentar
multiplas necessidades clinicas, funcionais, sociais e familiares, além de barreiras para acessar servi-
¢os de satde e assisténcia social. Objetivos: Descrever a estruturagao de uma estratégia de telenave-
gacao para envio de orientacoes de autocuidado apoiado e cuidado familiar e identificacao de barrei-
ras para continuidade do cuidado. Método: Foi estruturado um processo de telenavegagao baseado
nos dominios do Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional-20, como parte da pesquisa Satde da
Pessoa Idosa: Avaliagao e gestao de informacdes de casos geridtricos-gerontologicos de pessoas
idosas vitimas de desastres ou em contexto de emergéncia sanitaria (CAAE: 84179724.1.0000.5149).
A partir das respostas ao instrumento, o sistema gera orientagoes individualizadas de autocuida-
do apoiado e cuidado familiar. As orientagdes sao inicialmente entregues em material impresso.
Ao longo do projeto, serao enviadas por WhatsApp e e-mail. O contato remoto verificara recebimento,
compreensao, davidas, necessidade de apoio familiar e barreiras para acessar servicos. Também sao
investigadas dificuldades de agendamento, transporte, acompanhante, comunicagao com servicos,
retorno de encaminhamentos e continuidade do cuidado. As ligacoes sao realizadas por estudan-
tes da area da satde em duplas, com supervisao profissional e fluxos de escalonamento para maior
risco clinico ou social. Resultados: Como produto da implantagao, foi definido fluxo operacional
com geragao automatica das orientagoes, entrega impressa, mensagens por WhatsApp, ligacao para
esclarecimento de davidas, identificacao de barreiras, registro de necessidades persistentes e arti-
culacao com a rede quando houver dificuldade de continuidade do cuidado. A estratégia prevé men-
sagens padronizadas de seguranga, informando que nao serao solicitados dados bancarios, senhas,
codigos ou pagamentos. Conclusao: A telenavegacao foi estruturada como etapa complementar a
avaliagao multidimensional, transformando resultados da avaliacao em orientacdes compreensiveis,
acompanhamento remoto e identificagao ativa de barreiras ao cuidado. A estratégia pode fortalecer
o autocuidado apoiado, o cuidado familiar e a comunicagao com a rede, quando associada a fluxos
claros de encaminhamento e supervisao profissional.

Palavras-chave: idosos; telenavegacao; autocuidado.
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Estudo exploratorio junto a comunidade
académica de uma instituicao privada de
ensino superior de Minas Gerais acerca da
intergeracionalidade nos contextos familiar
e universitario
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RESUMO:

Introducgao: A intergeracionalidade é conceituada como a interacgao social entre individuos de ida-
des distintas, que propicia aprendizados e trocas de experiéncias de vida e valores. Ela pode pro-
mover a igualdade entre as geracoes, possibilitar a mudanc¢a de mentalidades, além de facilitar a
inclusao, a solidariedade social e o bem-estar das pessoas de todas as idades. Objetivos: Conhecer
como as pessoas percebem a vivéncia da intergeracionalidade no ambiente universitario e familiar.
Método: Estudo exploratorio e descritivo realizado no periodo de junho a dezembro/2024. Foi apli-
cado um questionario na comunidade académica de uma instituicao de ensino superior privada com
nove perguntas objetivas. Resultados: Obteve-se 1.515 respostas de pessoas com perfis variados de
faixa etaria, sexo, escolaridade, estado civil, pertencimento racial e papel na universidade. Os re-
sultados apontam que a maioria das pessoas participantes considera ser importante a relacao com
pessoas de diferentes idades (97,69%). Especificamente no contexto universitario: a maior parte afir-
ma que as relacdes intergeracionais nesse ambiente sao boas (39%). Ja no ambito familiar, a maioria
das respostas aponta que: ha convivéncia diaria com pessoas de outras geracdes (71,8%), considera
que as relacdes com pessoas de outras faixas etarias sao muito boas (48,8%), que a idade raramente
interfere nos relacionamentos familiares (32,5%) e que, quando ocorre, essa interferéncia € positiva
(76%). Conclusao: Os resultados evidenciam que as relacoes intergeracionais sao amplamente valo-
rizadas pelos participantes, tanto no contexto familiar quanto no universitario. A maioria reconhece
a importancia da convivéncia entre pessoas de diferentes idades, destacando seu potencial para a
construcao de vinculos, troca de experiéncias e aprendizagem mutua. Na universidade, as relagoes
intergeracionais foram avaliadas predominantemente de forma positiva, indicando um ambiente fa-
voravel a convivéncia entre geracdes. No contexto familiar, a convivéncia frequente e a percepcao de
que a idade raramente interfere nos relacionamentos, e quando o faz, é de forma positiva, reforcam
a familia como um importante espacgo de interacao intergeracional. Os achados apontam um cenario
favoravel a promocao da intergeracionalidade, especialmente no ensino superior.

Palavras-chave: Intergeracionalidade; Familia; Universidade.
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Estudo longitudinal da associacao entre
capacidade intrinseca e mortalidade em
pessoas idosas da comunidade.
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RESUMO:

Introducao: As evidéncias sobre a associagao entre capacidade intrinseca e mortalidade ainda sao
limitadas. A maioria dos estudos longitudinais foi realizada em paises asiaticos e europeus, com
escassez de investigacoes em paises de baixa e média renda, especialmente na América Latina.
Além disso, poucos estudos examinaram essa associacao segundo sexo e faixa etaria. Objetivo:
Analisar a capacidade intrinseca como preditora de mortalidade em pessoas idosas residentes na
comunidade e investigar essa associagao segundo sexo e faixa etaria. Métodos: Estudo longitudinal
(2017-2025) conduzido com 864 pessoas idosas (=60 anos) residentes na area urbana de uma mi-
crorregiao de satide de Uberaba, Minas Gerais. A capacidade intrinseca foi avaliada por um escore
global composto pelos dominios cognicao, psicologico, locomocao, sensorial e vitalidade, conside-
rando a pontuacao média total e os quartis de CI. O desfecho foi mortalidade por todas as causas.
A associacao entre capacidade intrinseca e mortalidade foi analisada pelo modelo de regressao de
Cox e a sobrevida foi analisada pelo método Kaplan-Meier; utilizando o programa Statistical Package
for Social Science (SPSS), versao 27.0. Resultados: A idade média das pessoas idosas avaliadas foi de
73,26+8,01 anos, sendo a maioria do sexo feminino (67,1%). Durante o periodo de acompanhamento,
foram registrados 247 obitos (28,6%). As curvas de sobrevida demonstraram que as pessoas idosas
classificadas no menor quartil (Q1) de capacidade intrinseca apresentaram menor probabilidade de
sobrevida em comparacao aos demais quartis, tanto na amostra total quanto nas analises estratifica-
das por sexo e faixa etaria. Nas analises ajustadas do modelo de regressao de Cox, estar classificado
no menor quartil (Q1) de capacidade intrinseca esteve associado a maior risco de mortalidade na
amostra total (HR: 3,16; 1C95%: 2,07-4,84), entre homens (HR: 3,18; 1C95%: 1,73-5,84) e mulheres (HR:
3,10; IC95%: 1,68-5,71), bem como em todas as faixas etarias: 60-69 anos (HR: 3,23; IC95%: 1,34-7,79),
70-79 anos (HR: 3,01; IC95%: 1,66-5,43) e 80 anos ou mais (HR: 3,84; 1C95%: 1,52-9,69). Conclusao:
A capacidade intrinseca mostrou-se um preditor independente de mortalidade em pessoas idosas
residentes na comunidade. A identificagao precoce do comprometimento da capacidade intrinseca
pode contribuir para a estratificacao do risco e orientar intervengoes voltadas a promogao do enve-
lhecimento saudavel e a reducao da mortalidade.

Palavras-chave: Satde do idoso; Mortalidade; Capacidade intrinseca.
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Existe associacao entre melhora do
desempenho muscular e ganho da capacidade
funcional apos reabilitacao em individuos
com doengca arterial periférica?
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RESUMO:

Introducao: A doenga arterial periférica (DAP) € uma condicao de satde que afeta majoritariamente
a populacao idosa, com prevaléncia de cerca de 20% acima de 65 anos. Dentre os fatores de risco
destacam-se a diabetes, tabagismo, dislipidemia e hipertensao, condicoes essas que sao prepon-
derantes na populacao idosa. A DAP tem como principal sintoma a claudicagao intermitente, que
gera limitacoes funcionais, reducao da autonomia e na qualidade de vida relacionada a sattlde em
idosos com a condigao. Desse modo, a reabilitagao cardiovascular desempenha papel importante
na melhora deste quadro, com efeitos positivos na capacidade muscular, e na capacidade funcional
em idosos com DAP. Objetivo: Avaliar a correlagao entre a melhora do desempenho muscular com
o ganho da capacidade funcional pés reabilitacao em individuos com DAP. Métodos: Estudo explo-
ratorio retrospectivo, que incluiu 20 individuos (homens e mulheres), com média de idade de 64,7
anos, com diagnoéstico de DAP, com sintomas de claudicacao intermitente e encaminhados para um
servico de reabilitacao de referéncia em Belo Horizonte, Minas Gerais. Os individuos foram subme-
tidos a avaliacao antes e apds um programa de reabilitacao. A avaliagao do desempenho muscular
foi feita por meio do Heel Rise Test (HRT), de modo que as variaveis analisadas foram nimero de
flexoes plantares realizadas (repetigoes) e tempo de execucgao do teste e taxa (repeticoes/segundo).
Para avaliagao da capacidade funcional, foi utilizado o Incremental Shuttle Walking Test (ISWT) e a
variavel de analise foi a distancia caminhada (m). O coeficiente de correlacao de Pearson foi realiza-
do para teste de correlacao. Resultados: Houve mudancas significativas nas variaveis de distancia
no ISWT, nimero de repeticoes e taxa de repeticdoes no HRT no pré e pos reabilitacao (p < 0,05).
Encontrou-se correlacao moderada entre o aumento do namero de flexdes plantares realizadas e o
aumento da distancia percorrida no ISWT apds a reabilitagao (r = 0,65 e p = 0,002). Conclusao: Os
resultados sugerem que intervencoes fisioterapéuticas voltadas para o ganho de resisténcia mus-
cular através do fortalecimento da musculatura de membros inferiores, principalmente panturrilha,
podem se relacionar com a melhora da capacidade funcional em individuos com DAP.

Palavras-chave: doenca arterial periférica; Reabilitacao Cardiovascular; capacidade funcional.
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Fatores associados a alteracao do rastreio
cognitivo pelo Mini Exame do Estado Mental
em idosos participantes do estudo de
viabilidade do ICOPE Belo Horizonte
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RESUMO:

Introducgao: O Mini Exame do Estado Mental (MEEM) ¢ amplamente utilizado para o rastreio cog-
nitivo de pessoas idosas na atengao primaria a satde. Entretanto, fatores como escolaridade e sin-
tomas depressivos podem influenciar seu desempenho, dificultando a interpretacao dos resultados
do rastreio cognitivo. Objetivo: Identificar fatores associados a alteracao do rastreio cognitivo pelo
Mini Exame do Estado Mental, considerando a escolaridade e os sintomas depressivos, em idosos
participantes do estudo de viabilidade do ICOPE Belo Horizonte. Métodos: Estudo transversal ob-
servacional analitico, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, utilizando dados da linha de base
do estudo de viabilidade do ICOPE Belo Horizonte. A amostra foi composta por 104 idosos atendidos
na atenc¢ao primaria a satide. O desfecho foi alteracao do MEEM (<26 pontos). Foram consideradas
como variaveis independentes idade, sexo, etnia, escolaridade, sintomas depressivos, nimero de
comorbidades e polifarmacia. Utilizaram-se analises descritivas e regressao logistica univariada e
multivariada, considerando nivel de significancia de 5%. As analises foram realizadas no programa
R versao 4.5.3. Resultados: A amostra apresentou predominancia do sexo feminino (72,1%), mediana
de idade de 68 anos, mediana de escolaridade de 6,5 anos e duas comorbidades. O MEEM esteve
alterado em 53,8% dos participantes. Maior escolaridade associou-se a menor chance de alteracao
do MEEM (OR=0,781; pConclusao: A menor escolaridade foi o principal fator associado a alteragao do
rastreio cognitivo pelo MEEM nesta amostra de idosos da atencao primaria. Os sintomas depressivos
nao apresentaram associacao independente com o desfecho. Os resultados reforgam a importancia
de considerar o nivel educacional na interpretacao dos resultados do MEEM na atencao primaria
a saude.

Palavras-chave: Cognicao; Escolaridade; Atencao Primaria a Satde.
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RESUMO:

Introducao: O monitoramento do consumo abusivo de bebidas alcoodlicas e fatores associados entre
idosos pode indicar a magnitude do problema e contribuir para a ado¢ao de medidas que colaborem
em seu enfrentamento. Objetivo: Analisar os fatores sociodemograficos, habitos de vida e condi-
¢oes de saude associados ao consumo episodico abusivo de bebidas alcoolicas entre pessoas idosas
frequentadoras de centros de convivéncia. Métodos: Estudo transversal com 588 pessoas idosas
(=60 anos), frequentadoras de centros de convivéncia em uma capital brasileira. Os dados foram
coletados por meio da aplicacao de questionario semiestruturado, por entrevista direta. A variavel
desfecho foi o consumo abusivo episoddico de bebidas alcoodlicas, codificada como 0 = nao e 1 = sim
quando identificado consumo nos ultimos 30 dias de cinco doses ou mais para homens e quatro do-
ses ou mais para mulheres, em uma inica ocasiao. As associa¢oes foram estimadas por regressao de
Poisson com variancia robusta, obtendo-se razdes de prevaléncia ajustadas e respectivos intervalos
de confianca de 95%, com inclusao simultanea das variaveis independentes no modelo ajustado.
As andlises foram realizadas no software Stata versao 16.0 Resultados: A frequéncia de consumo
abusivo de bebidas alcoolicas foi de 9,7%. As variaveis que permaneceram associadas ao consumo
abusivo de bebidas alcoolicas foram: sexo masculino (RP=2,12, IC95%=1,17;3,85); faixa etaria entre
60 e 70 anos (RP=2,08, 1C95%=1,23;3,50); obesidade (RP=2,00, IC95%=1,14;3,51); tabagismo pregres-
so (RP=1,96, 1C95%=1,15;3,34) e tabagismo atual (RP=5,29, IC95%=2,25;12,40). As demais variaveis
nao apresentaram associagao com o desfecho avaliado. Conclusao: O consumo abusivo de bebidas
alcoolicas foi predominante entre os homens, idosos com menos de 70 anos de idade, idosos com
obesidade e fumantes pregressos e atuais. Este ptublico deve ser alvo prioritario de campanhas de
controle do abuso de consumo de bebidas alcoolicas entre idosos.

Palavras-chave: Abuso de Alcool; Saide do Idoso; , Fatores de Risco.
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RESUMO:

Introducao: A Tomada de Decisao Compartilhada (TCD) na pessoa idosa hospitalizada € importante
para alinhar os cuidados e a assisténcia médica aos desejos do paciente, especialmente em cena-
rios de fragilidade e terminalidade. Objetivo: Identificar quais fatores sociodemograficos, clinicos
e assistenciais estao associados a tomada de decisdao compartilhada na pessoa idosa hospitalizada.
Métodos: Estudo analitico transversal que ocorreu por meio da revisao e coleta de dados de pron-
tuarios de sujeitos com 60 anos ou mais, internados em unidade clinica, cirargica e intensiva de
um hospital ptablico de Minas Gerais, no periodo de 1 de janeiro a 30 de abril de 2025. O estudo foi
aprovado pelo comité de ética local e seguiu a Resolugao 466,/12 do Conselho Nacional de Saade.
Analisou-se a relacao da variavel desfecho TCD com a aplicacao da escala Palliative Performance
Scale (PPS), o contetido das discussoes clinicas (prognostico, valores, controle de sintomas e su-
portes como intubacgao, RCP, CTI, hemodialise, antibioticoterapia e hidroeletroliticos), as pessoas
envolvidas no processo de TDC e a realizacao de interconsulta (IC) com a equipe especializada de
Cuidados Paliativos. Empregou-se analise estatistica descritiva e os testes para verificar associacao
da TDC com variaveis continuas (Mann-Whitney) e variaveis categdricas (Qui-quadrado). Resultados:
A amostra foi composta por 148 participantes, com média de idade de 81+10,3 anos, 62% do sexo
feminino e 54% pardos. O periodo medio de hospitalizacao foi de 9,3+13,3 dias, e o intervalo médio
até a definicao de proporcionalidade terapéutica foi de 9,4+10,4 dias. A TCD associou-se significa-
tivamente a primeira aplicacao do PPS (p=0,050), a discussao de prognostico (p=0,004), valores do
paciente (p=0,003) e a deliberagao sobre controle de sintomas, como: intubacao (p Conclusao: Os
resultados revelam que o processo de TDC na pessoa idosa hospitalizada envolve decisdoes com-
plexas que abrangem fatores sociodemograficos, clinicos e assistenciais que consolidam-se como
elementos importantes para mediagao e validacao de escolhas clinicas dificeis.

Palavras-chave: Tomada de decisao compartilhada; Idosos fragilizados; Hospitalizagao.
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RESUMO:

Introdugio: A fraqueza muscular de individuos idosos com doenga de Parkinson (DP) esta associada
a dificuldades na marcha e aumento do risco de quedas. No entanto, os preditores da for¢a muscular
em individuos idosos com DP ainda nao foram investigados. A for¢a muscular dos extensores de joe-
lho pode ser utilizada para caracterizar a for¢a global dos membros superiores, membros inferiores
e tronco em individuos com DP, sendo considerada uma variavel relevante para a investigacao da
forga desses individuos. Objetivo: Investigar os fatores clinicos e demograficos preditores da for-
¢a muscular dos extensores de joelho em individuos idosos com DP. Métodos: Estudo transversal
aprovado pelo Comité de Etica (#96351918.3.0000.5134). A forca muscular dos extensores de joelho
foi mensurada por meio de dinamdmetro portatil e foi a variavel dependente. As variaveis indepen-
dentes foram sexo, deficiéncia motora e limitagdes nas atividades de vida didria (dominios motor e
atividades de vida diaria da Escala Unificada de Avaliacao da Doenga de Parkinson - UPDRS-motor e
UPDRS-AVD) e nivel de atividade fisica (escore ajustado de atividade do Perfil de Atividade Humana
- PAH-EAA). As variaveis com correlacao significativa na analise bivariada foram inseridas no modelo
de regressao linear multipla, com nivel de significancia de 5%. Resultados: Foram incluidos 46 indi-
viduos idosos com DP (68+6 anos; 67% do sexo masculino). A média obtida no Hoehn Yahr foi de 2+1
pontos; UPDRS-motor 23+11 pontos; UPDRS-AVD 13+5 pontos; PAH-EAA 68+12 pontos. A média da
forca muscular dos extensores de joelho foi 28,6+15 kgf tanto para o lado direito quanto esquerdo.
Os modelos de regressao foram significativos para os extensores de joelho direito (F(2,43)=10,290;
p Conclusao: Sexo masculino e menor comprometimento nas atividades de vida diaria estao asso-
ciados a maior forca muscular dos extensores de joelho em individuos idosos com DP, e devem ser
considerados na avaliacao e no planejamento de intervencoes terapéuticas nessa populagao.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; For¢ca muscular; Idoso.
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RESUMO:

Introducao: A artralgia cronica pés-Chikungunya tem se tornado um grande problema de sau-
de publica, impactando direta e indiretamente a qualidade de vida e satide dos individuos que a
apresentam. Com isso, analisar variaveis de capacidade funcional se tornam relevante para com-
preensao dessa condigao. Objetivos: Analisar a for¢a de preensao manual de individuos adultos e
idosos com artralgia cronica pés-Chikungunya comparando com dados normativos da literatura.
Método: Se trata de um estudo observacional transversal e abordagem quantitativa. A amostra foi
composta por individuos adultos e idosos com artralgia cronica p6s-Chikungunya. Os participan-
tes foram avaliados inicialmente por meio de uma anamnese, com informacgodes sobre a infecgao.
Posteriormente, foi realizada a avaliacao da preensao manual bilateralmente com dinamoémetro ma-
nual. Para comparagao com dados normativos foram considerados percentis especificos para sexo e
faixa etaria (<10%, 10-25%, 25-50%, 50-75%, 75-90% e >90%) e média. Os dados foram organizados
e planilhados em Excel e foi conduzido o teste de normalidade de Shapiro-Wilk para variaveis quan-
titativas, apresentadas por meio de medidas-resumo, as variaveis qualitativas foram apresentadas
por meio de frequéncia. As analises foram conduzidas pelo programa JAMOVI 1.2. Resultados: A
amostra final foi composta por 11 individuos, com idade média de 65,27+12,78 anos, IMC médio de
29,08+6,64 Kg/m?, mediana de tempo de infeccao de 36 (24-120) meses e 81,82% do sexo feminino.
Ao realizar a avaliacao de for¢a de preensao manual, observou-se for¢a média de 23,84+4,91 Kgf para
o membro superior direito e 22,54+4,18 Kg para o membro esquerdo. Ao comparar com os dados
normativos, apenas um individuo (9,09%) apresentou resultado acima da média, para o membro
superior direito, 45,45% estiveram entre os percentis 25-50, 27,27% entre 10-25, 18,18% entre 50-75
e 9,09% < ao percentil 10. Para o membro superior esquerdo, 63,64% estiveram entre os percentis
10-25, 27,27% entre 25-50 e 9,09% entre 50-75. Conclusao: Conclui-se que individuos com artralgia
cronica pos-Chikungunya apresentam baixos valores de for¢a de preensao manual, comparados aos
dados normativos, no qual os participantes atingiram percentis baixos e quase todos abaixo das mé-
dias previstas para sexo e faixa etaria. Com isso, é possivel compreender a forca de preensao manual
neste publico, permitindo avangos importantes para nortear a pratica clinica, com foco baseado no
ganho de forca muscular.

Palavras-chave: Febre de Chikungunya; For¢a Muscular; Artralgia.
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RESUMO:

Introducao: A forca de preensao manual € um dos instrumentos mais utilizados na avaliagao glo-
bal da for¢a muscular em pessoas idosas, por sua praticidade e baixo custo operacional. Contudo,
permanece pouco esclarecido em que medida diferentes protocolos de mensuragao dessa variavel
refletem, de fato, os parametros de forca e resisténcia muscular obtidos por métodos padrao-ouro,
como a dinamometria isocinética. Objetivo: Analisar a relacao entre distintos protocolos de forca
de preensao manual e o desempenho muscular isocinético em pessoas idosas residentes na comu-
nidade. Métodos: Trata-se de um estudo transversal, conduzido com 141 participantes. A forca de
preensao manual foi mensurada com dinamometro JAMAR em trés tentativas, das quais foram con-
sideradas, para fins de analise, o valor da primeira tentativa e a média das trés medidas. O desem-
penho muscular isocinético foi determinado pelo pico de torque e pelo trabalho total dos mtsculos
extensores e flexores do joelho, avaliados em modo concéntrico. As relagdes entre as variaveis foram
examinadas por meio de coeficientes de correlacao. Resultados: A amostra foi composta majorita-
riamente por mulheres (65,8%), com 34,2% de homens. O valor da primeira tentativa de forga de
preensao manual correlacionou-se de forma significativa ao pico de torque dos extensores e dos
flexores de joelho (r = 0,617 e r = 0,729, respectivamente; p < 0,001), enquanto a média das trés tenta-
tivas apresentou correlacao ainda mais robusta com o trabalho total dos mesmos grupos musculares
(r=0,731er = 0,712, respectivamente; p < 0,001). Conclusao: Esses resultados sugerem que diferentes
protocolos de avaliagao da forca de preensao manual capturam dimensoes distintas da fungao mus-
cular: enquanto a primeira tentativa parece refletir com maior fidelidade a for¢ca muscular maxima,
representada pelo pico de torque, a média das tentativas parece traduzir de forma mais consistente
a capacidade de resisténcia muscular, expressa pelo trabalho total. Assim, a escolha do protocolo de
avaliacao nao deve ser arbitraria, mas orientada pelo constructo muscular que se pretende investigar,
tanto na pratica clinica quanto em pesquisas envolvendo pessoas idosas.

Palavras-chave: Forca muscular; Envelhecimento; Funcao muscular.
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RESUMO:

Introducao: A reducao da for¢a muscular € uma manifestacao frequente da doenga de Parkinson (DP)
e esta associada a limitacao funcional, perda de independéncia e maior risco de quedas. Contudo,
ainda sao escassos os estudos que comparam a forca de diferentes grupos musculares, incluindo a
musculatura do tronco e ambos os lados do corpo, com valores de referéncia de individuos saudaveis.
Objetivo: Comparar a for¢a muscular dos membros superiores, inferiores e do tronco de pessoas
idosas com DP com os valores de referéncia de individuos saudaveis. Metodologia: Trata-se de um
estudo observacional transversal, aprovado pelo Comité de Etica, com participacio de individuos
idosos com DP, do sexo feminino e masculino. A for¢a muscular foi mensurada bilateralmente pelo
Teste do Esfigmomanometro Modificado (TEM), por meio de contragdes isométricas maximas, nos
grupos musculares flexores e extensores de tronco, flexores e extensores de joelho e preensores
palmares. A for¢ca muscular dos participantes foi comparada aos valores de referéncia por meio do
Teste t para uma amostra. Foi considerado um nivel de significancia de 5%. Resultados: Foram ava-
liados 46 individuos idosos (68+6 anos de idade e 9+6 anos de diagnostico da DP), sendo 31 (67%)
do sexo masculino. Em relagao a gravidade da doenca, avaliada pela escala de Hoehn e Yahr, a me-
diana foi de 2, com amplitude interquartil de 1. Em média, as pessoas idosas com DP apresentaram
forca muscular correspondente a 71-85% dos valores de referéncia para a musculatura do tronco
e membros inferiores, enquanto a forga de preensao palmar foi semelhante aos valores normativos
(106-110%). Em comparacao aos valores de referéncia, foram observadas redugoes estatisticamente
significativas da forca dos flexores e extensores de tronco e dos extensores de joelho em ambos os
sexos (p0,05). Os maiores déficits foram observados na musculatura do tronco e nos extensores de
joelho. Conclusao: Pessoas idosas com DP apresentam reducgao da forca em musculos do tronco e
dos membros inferiores, com preservacao da forca muscular de preensao palmar. Esses resultados
podem contribuir para o direcionamento da avaliagao e do planejamento de intervencgoes voltadas
aos grupos musculares mais comprometidos.

Palavras-chave: doenca de Parkinson.; Forca muscular.; Idosos.
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RESUMO:

Introducao: O crescimento da populagao idosa tem sido acompanhado pelo aumento da fragilidade,
condicao que exige cuidados continuos e integracao entre os diferentes pontos da Rede de Atengao
a Saude. Entretanto, a transi¢ao entre servigos especializados e a Atengao Primaria ainda apresenta
fragilidades, favorecendo a descontinuidade assistencial, a sobrecarga dos cuidadores familiares e
maior vulnerabilidade de idosos com necessidades complexas. Objetivo: Analisar as percepcoes de
cuidadores familiares acerca do papel de um programa de apoio matricial na continuidade do cui-
dado de pessoas idosas frageis no domicilio. Metodologia: Estudo qualitativo realizado com nove
cuidadores familiares de pessoas idosas frageis acompanhados por um programa de apoio matricial
de um Hospital Universitario, em Belo Horizonte. O programa compreende seis encontros virtuais
de educacao em saude para os cuidadores familiares, telemonitoramento, plano de cuidados indi-
vidualizado e retaguarda especializada a Atengao Primaria. Os dados foram coletados entre junho
e agosto de 2024 por observagao participante, entrevistas semiestruturadas e analise documen-
tal dos planos de cuidados. A analise fundamentou-se na Analise do Discurso de Michel Foucault.
Resultados: Os cuidadores relataram que a alta do servico especializado era permeada por inseguranca,
dificuldades de acesso aos servicos de satude e sensacao de desassisténcia. A participagao no progra-
ma ampliou o letramento em satde, favorecendo a compreensao sobre fragilidade, cuidados paliativos,
evolucao clinica e manejo de sintomas, fortalecendo a autonomia e a segurancga para decisoes no cuidado.
O telemonitoramento proporcionou acompanhamento continuo, orientagao diante de intercorrén-
cias, reduzindo deslocamentos desnecessarios aos servicos de urgéncia. O plano de cuidados indi-
vidualizado qualificou a comunicagao entre os niveis de atencao. Os achados indicam que o apoio
matricial atua como dispositivo de coordenacao do cuidado, fortalecendo a articulagao entre os ser-
vicos e reduzindo vulnerabilidades na transicao assistencial. Conclusao: O apoio matricial mostrou
potencial para fortalecer a continuidade do cuidado a pessoa idosa fragil, ampliando o letramento
em saude, qualificando a comunicagao entre os niveis de atencao e aumentando a segurang¢a na
gestao do cuidado domiciliar. Essa integracao configura uma estratégia inovadora para reduzir a
descontinuidade assistencial e fortalecer modelos integrados de cuidado.

Palavras-chave: Idoso; Fragilidade; Continuidade da Assisténcia ao Paciente.
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RESUMO:

Introducao: A fragilidade ¢ uma sindrome clinica caracterizada pela reducao da reserva fisiologica
e maior vulnerabilidade a eventos adversos, estando associada ao declinio funcional e a pior mo-
bilidade em idosos. A Escala FRAIL é um instrumento de rastreamento com base em 5 critérios:
fadiga, resisténcia, deambulacao, comorbidades e perda de peso. Cada item positivo soma 1 ponto,
classificando o idoso em robusto (0), pré-fragil (1-2) ou fragil (3-5). Objetivo: Investigar a associagao
entre a fragilidade e capacidade funcional (teste de sentar e levantar e velocidade de marcha) em
idosos com demeéncia leve (CDR 1). Métodos: Estudo observacional com 46 idosos (76 + 6,56 anos)
com diagnostico clinico de deméncia de Alzheimer ou deméncia mista, classificados como CDR 1.
A fragilidade foi avaliada pela Escala FRAIL adaptada. Neste estudo, a pergunta referente a fadiga foi
adaptada para “Vocé sente que consegue carregar 5 kg?”, buscando avaliar nao apenas a percepgao
de cansaco, mas também a perda de forca percebida pelo idoso. O desempenho funcional foi men-
surado pelo teste de sentar e levantar cinco vezes e pela velocidade de marcha. As associa¢oes foram
analisadas pelo teste de correlacao de Spearman e por regressao linear. Significancia estatistica foi
considerada se p<0,05. Resultados: Observou-se correlacao moderada a forte entre a pontuacao na
Escala FRAIL e o tempo no teste de sentar e levantar (p=0,51; p=0,006), indicando pior capacidade
funcional entre os individuos mais frageis. Houve também forte correlagao entre maior fragilidade
e pior velocidade de marcha (p=0,68; p Conclusao: A fragilidade apresentou associagao significativa
com pior desempenho na tarefa de sentar e levantar da cadeira e menor velocidade de marcha em
idosos com deméncia em estagio leve. Além disso, o aumento da pontuagao na Escala FRAIL indicou
pior desempenho no teste de sentar e levantar. Esses achados reforcam a importancia do rastrea-
mento da fragilidade na pratica clinica em pacientes com deméncia e sugerem que a adaptacao da
questao relacionada a fadiga pode ampliar a identificagao de limitagdes funcionais nessa populacao.

Palavras-chave: Fragilidade; Deméncia; Capacidade funcional.
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RESUMO:

Introducao: O glaucoma é uma doenca ocular neurodegenerativa e tem sido associado com a di-
ferentes desfechos clinicos e funcionais em pessoas idosas, configurando um fator de risco para a
fragilidade multidimensional, gerando prejuizos e progndsticos negativos em termos geriatricos
e oftalmologicos Objetivo: Estimar a prevaléncia de fragilidade multidimensional (FM), identificar
fatores associados e caracterizar o perfil clinico-funcional de idosos com glaucoma assistidos no
SUS. Método: Estudo transversal realizado com 202 pessoas idosas (= 60 anos). A FM foi identifi-
cada pelo instrumento 10-minute Targeted Geriatric Assessment (10-TaGA). As associagoes foram
analisadas por regressao logistica binaria (método Stepwise Backward), com nivel de significan-
cia de 5%. Resultados: Houve predominio do sexo feminino (64,9%) e de “idosos jovens” (53,0%
entre 60-69 anos), com apenas 5,4% de octogenarios. A prevaléncia de FM foi de 6,4% (n=13).
O grupo com FM apresentou frequéncias significativamente superior de quedas (84,6% vs. 32,8%; p
Conclusao: A prevaléncia de FM foi inferior a literatura, refletindo o perfil mais jovem da amostra e
um provavel viés de sobrevivéncia saudavel. Contudo, a FM mostrou-se fortemente associada a dé-
ficits sensoriais acumulados. O uso da 10-TaGA demonstrou-se uma estratégia célere e viavel para o
rastreio no SUS. Recomenda-se a integracao da avaliagao geriatrica ao cuidado oftalmologico para
otimizar o manejo clinico e prevenir o declinio funcional.

Palavras-chave: Fragilidade; Glaucoma; Pessoa idosa.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 181




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Fragilidade, forca muscular e mobilidade
em idosos de uma clinica de transicao
de cuidados

YASMINE GUIMARAES VIANA CARDOSO'; MARINA PORTUGAL MAKHOUL'; THIAGO GONGALVES BRITO?;
JANAINE CUNHA POLESE'.

'UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL;
ZREDE PAULO DE TARSO, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional tem sido acompanhado por aumento de doencas
cronicas, multimorbidades e declinio funcional, ampliando a demanda por cuidados continuados.
Em clinicas de transigao, a avaliagao multidimensional do idoso é fundamental para o planejamento
terapéutico, porém ainda sao limitadas as evidéncias comparativas entre diferentes linhas de cui-
dado nesses servigos. Objetivo: Comparar a fragilidade, a forca muscular, a mobilidade e a circun-
feréncia da panturrilha de idosos entre distintas linhas de cuidado (reabilitacao, cuidados cronicos
e cuidados paliativos) em uma clinica de transicao. Métodos: Estudo observacional, transversal e
retrospectivo aprovado pelo CEP (CAAE: 89715225.5.0000.5134), com dados secundarios de pron-
tuarios eletronicos de pacientes >60 anos internados entre agosto de 2024 e agosto de 2025 em
clinica de transicao de Belo Horizonte. A fragilidade foi avaliada pela Escala Clinica de Fragilidade
(ECF), a forca muscular pela escala Medical Research Council (MRC), e a mobilidade pelo Intensive
Care Unit Mobility Score (IMS). Comparacoes entre linhas de cuidado foram realizadas por ANOVA
com pos-teste de Bonferroni (pResultados: Foram incluidos 171 idosos (77,2+9,3 anos; 53,2% ho-
mens). Observou-se diferenca significativa entre as linhas de cuidado para fragilidade (F=13,02; p
Conclusao: Fragilidade, for¢ca muscular e mobilidade sao diferentes em relacao ao nivel de comple-
xidade assistencial, evidenciando gradiente clinico-funcional entre as linhas de cuidado. Os achados
reforcam a importancia da avaliagao funcional multidimensional para estratificagao de risco e pla-
nejamento terapéutico em clinicas de transigao.

Palavras-chave: Cuidado Transicional; Mobilidade; Fragilidade.
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Historico de Quedas
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RESUMO:

Introducao: As quedas sao frequentes na doenca de Parkinson (DP) e estao associadas a redugao
da funcionalidade, da independéncia e da qualidade de vida. Alteragcdes cognitivas, do equilibrio
e da mobilidade podem contribuir para esse desfecho. Objetivo: Comparar a funcao cognitiva, o
equilibrio e a mobilidade entre idosos com DP com e sem historico de quedas e investigar a as-
sociagao entre essas variaveis e as quedas. Metodologia: Estudo transversal observacional (CAAE
77631024.6.0000.5149), com 25 idosos com DP avaliados na fase “on” do ciclo medicamentoso.
A gravidade da doenca foi avaliada pela MDS-UPDRS, o estagio clinico pela escala de Hoehn e Yahr, o
equilibrio pelo Mini-BESTest, a mobilidade pelo Timed Up and Go (TUG) e TUG em dupla tarefa e a
funcao cognitiva pelo Montreal Cognitive Assessment (MoCA). O historico de quedas nos seis meses
anteriores foi investigado por entrevista. Foram realizadas analises descritivas, testes t de Student
ou Mann-Whitney, Teste Exato de Fisher e correlacao de Pearson (0=5%). Resultados: A amostra
apresentou media de idade de 66,9+6,0 anos e mediana de 7,0 anos (IIQ: 3,5-10,5) de diagnostico.
Treze participantes relataram pelo menos uma queda nos seis meses anteriores. Em comparacao aos
nao caidores, os caidores apresentaram pior desempenho cognitivo (p=0,011), maior gravidade da
doenca (p=0,004) e pior equilibrio (p=0,020). Nao houve diferencas quanto a idade, sexo, estagio da
doenca, TUG e TUG em dupla tarefa. Entre os caidores, ocorreram 40 quedas, predominantemente
em ambiente externo (53,8%), durante a marcha (46,2%), sendo 61,5% recorrentes. O historico de
quedas correlacionou-se com pior funcao cognitiva (r=-0,499; p=0,011) e pior equilibrio (r=-0,459;
p=0,020), sem associagao com a mobilidade.Conclusao: Idosos com DP e historico de quedas apre-
sentam pior desempenho cognitivo, maior gravidade da doenca e pior equilibrio. A associacao entre
quedas, cognicao e equilibrio reforca a importancia da avaliacao multidimensional para identificagao
precoce de individuos com maior risco de quedas e planejamento de estratégias preventivas.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Quedas; Idoso.
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Funcao pulmonar, for¢ca muscular
respiratoOria e pressao arterial sistolica
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Atencao Primaria a Saude
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RESUMO:

Introducao: A capacidade funcional € um importante indicador de satlde em idosos. Entretanto, ain-
da sao escassas as evidéncias sobre a associacao entre a func¢ao pulmonar e a forca muscular respi-
ratoria com o desempenho no teste do degrau de trés minutos (TD3M) Objetivo: Avaliar a associagao
entre parametros da fungao pulmonar, da forga muscular respiratoria e da resposta cardiovascu-
lar com o desempenho no TD3M em idosos da Atencao Primaria a Satide (APS). Métodos: Estudo
observacional analitico e transversal realizado com 46 idosos atendidos na APS. Foram coletados
dados sociodemograficos e antropométricos. A fungao pulmonar foi avaliada por espirometria e a
forca muscular respiratoria por manovacuometria digital conforme as recomendacoes da American
Thoracic Society e da European Respiratory Society. A capacidade funcional foi avaliada pelo TD3M,
utilizando degrau de 21 cm. Durante o teste, a frequéncia cardiaca foi monitorada continuamente por
cinta toracica Polar H10. A pressao arterial (PA) e a saturacao arterial periférica de oxigénio foram
mensuradas antes e ap6s o TD3M, e a percepcao subjetiva de esforco (Borg) foi avaliada ao término
do teste. A normalidade dos dados foi verificada pelo teste de Shapiro-Wilk, e as associagoes entre o
ntmero de repeticdes e as variaveis estudadas foram analisadas pelos coeficientes de correlagao de
Pearson ou Spearman, adotando-se nivel de significancia de 5%. Resultados: A amostra foi composta
predominantemente por mulheres (76,1%), com média de idade de 70,48+4,88 anos. O desempenho
médio no TD3M foi de 64,41+15,28 repeticoes. Observou-se correlagao positiva entre o nimero de
repeticoes no TDM e a capacidade vital forcada (r=0,329; p=0,025), o volume expiratorio forcado no
primeiro segundo (r=0,435; p=0,003), o pico de fluxo expiratorio (r=0,331; p=0,026), o fluxo expira-
torio forcado em 25% (r=0,347; p=0,018) e 50% (0,357; p=0,014) e a CVF (r=0,329; p=0,025), além da
pressao inspiratéria maxima (r=0,487; p Conclusao: Melhor funcao pulmonar e maior for¢ca muscular
inspiratoria estiveram associadas a melhor desempenho funcional, enquanto valores mais elevados
de PA sistolica de repouso associaram-se a menor desempenho no TD3M. Esses resultados sugerem
que a avaliagdo conjunta de parametros respiratorios e cardiovasculares pode contribuir para uma
caracterizagao mais abrangente da capacidade funcional de idosos na APS

Palavras-chave: Testes de funcao respiratoria; Capacidade funcional; Pressao arterial.
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Ha associacao entre a forca muscular
respiratoria e a forca de preensao palmar
em pessoas idosas da comunidade?
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento pode levar a alteragoes musculoesqueléticas, com repercussao
nos musculos respiratérios, o que pode contribuir para a reducao da pressao inspiratoria maxima
(PIméx.) e da pressao expiratéria maxima (PEmax.). A manovacuometria € um exame nao invasivo,
reprodutivel, de baixo custo e de facil aplicacao para avaliar a forga muscular respiratéria. A forca de
preensao palmar (FPP) é apontada como um marcador confiavel da for¢a muscular global em pessoas
idosas. Entretanto, ainda é pouco explorado se o declinio na FPP reflete o declinio na PEmax. e na
PImax. nessa populagao. Objetivos: Verificar a associacao entre a forga muscular respiratoria (PImax.
e PEmax.) e a forca de preensao palmar em pessoas idosas comunitarias. Métodos: Estudo transver-
sal, com amostra de 161 voluntarios. A for¢a muscular respiratoria foi avaliada por manovacuometria,
para obtencao da PImax. e da PEmax., a partir de critérios de aceitabilidade e reprodutibilidade
das medidas. A FPP foi mensurada com dinamometro hidraulico Jamar®, (média de trés medidas).
Os dados foram analisados por meio de medidas descritivas, correlacao de Spearman, teste de qui-
-quadrado e regressao logistica (a= 5%). As analises envolvendo PImax. e PEmax. foram restritas a
subamostra com medidas validas. Resultados: Na amostra avaliada (69,9 + 5,7 anos; 69,6% mulheres),
96 voluntarios obtiveram dados validos para PImax e 89 voluntarios para PEmax. A reducao na FPP
foi observada em 19,9%, (ponto de corte ajustado por sexo). A redugao da PImax. foi mais expressiva,
com 41,7% dos participantes com valores abaixo do limite inferior predito; apenas 6,7% apresentaram
PEmax reduzida. A FPP apresentou correlagao positiva e moderada com a PImax. (p = 0,43; p < 0,001)
e, positiva e forte com a PEmax. (p = 0,58; p < 0,001). Ap6s ajuste por idade, sexo e IMC, a FPP per-
maneceu independentemente associada apenas a PImax. reduzida (OR = 0,91; IC95%: 0,83-0,99; p =
0,032), indicando redugao aproximada de 8,8% nas chances de comprometimento da for¢ca muscular
inspiratoria a cada aumento de 1 kgf na FPP. Nao foram observadas associacoes independentes com
a PEmax. Conclusao: A reducao na FPP esta associada a redugao da for¢a muscular inspiratoria e
expiratoria em pessoas idosas, refor¢ando a relevancia da avaliagao da FPP como estratégia para um
rastreio funcional mais abrangente e potencial prevencao de sarcopenia respiratoria.

Palavras-chave: Sarcopenia; For¢a muscular respiratoria; Forca de preensao palmar.
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Idosos com doenca de parkinson e
incontinéncia urinaria caminham mais
lentamente quando comparados aqueles
sem incontinéncia
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RESUMO:

Introducgio: A incontinéncia urinaria € um sintoma nao motor frequente em pessoas idosas com
Doenca de Parkinson, podendo surgir precocemente e se intensificar com a progressao da doenga.
Areducao da velocidade de marcha, por sua vez, representa uma das principais alteracoes funcionais
observadas em individuos com Doenca de Parkinson e esta associada ao maior risco de quedas, hos-
pitalizacao e mortalidade. Entretanto, a relagcao entre incontinéncia urinaria e velocidade de marcha
em pessoas idosas com Doenca de Parkinson é pouco investigada na literatura. Objetivo: Comparar
a velocidade de marcha entre pessoas idosas com Doenca de Parkinson com e sem incontinéncia
urinaria. Método: Estudo transversal, aprovado pelo comité de ética (CAAE: 87926325.0.0000.5553).
Foram incluidas pessoas idosas (=60 anos) com diagnoéstico de Doenca de Parkinson. Dados clinicos
e sociodemograficos foram utilizados para caracterizagao da amostra. A presenca de incontinéncia
urinaria foi coletada por meio de autorrelato. A velocidade de marcha foi avaliada pelo Teste de
Caminhada de 4 Metros (TC4M) e expressa em metros por segundo (m/s). Os grupos (com e sem
incontinéncia urinaria) foram comparados pelo teste t de Student, com intervalo de confianca de
95% (IC95%). Resultados: Foram incluidos 80 individuos, com idade média de 78,9+ 8,4 anos, sendo
maioria do sexo masculino (56,3%). A incontinéncia urinaria esteve presente em 61,3% (n=49) dos
individuos. A velocidade de marcha foi, em média, 0,66 + 0,32 m/s no grupo com incontinéncia e
0,86 + 0,23 m/s no grupo sem incontinéncia. Foi encontrada diferenca significativa entre os grupos
quanto os resultados no TC4M (DM=0,20; IC95% 0,06 a 0,33; p=0,002). Conclusao: Pessoas ido-
sas com Doenca de Parkinson e incontinéncia urinaria apresentaram menor velocidade de marcha
quando comparadas aquelas sem incontinéncia. Esses achados reforcam a importancia de questio-
nar a presenca de incontinéncia urinaria durante a avaliagao fisioterapéutica, uma vez que a incon-
tinéncia pode estar associada a reducao da velocidade de marcha em pessoas idosas com Doenca
de Parkinson.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Incontinéncia Urinaria; Velocidade de Caminhada.
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Impacto da dor nos niveis de fragilidade
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Vulnerabilidade Clinico Funcional
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RESUMO:

Introducao: A sindrome da fragilidade em pessoas idosas caracteriza-se pelo aumento da vulne-
rabilidade frente a agressores internos e externos expondo o individuo a desfechos adversos de
saude, incluindo a manifestacao da dor. No ambito da Atencao Primaria a Satde (APS), o rastreio e
classificag¢ao dos niveis de fragilidade podem ser viabilizados pelo Indice de Vulnerabilidade Clinico-
Funcional (IVCF-20). A presenca de dor pode atuar como estressor biologico, favorecendo a transi-
¢ao para limitacoes funcionais e dependéncia. Objetivo: Investigar a associagao entre a presenca e
a intensidade da dor com os niveis de fragilidade estabelecidos pelo IVCF-20 em pessoas idosas no
contexto da APS. Método: Estudo epidemiologico, transversal, de base populacional, realizado com
pessoas idosas da regiao Sul de Minas Gerais. Foram incluidos participantes da APS com 60 anos ou
mais e excluidos aqueles com alteragoes cognitivas ou dificuldades de comunicacao. A fragilidade
foi avaliada pelo IVCF-20 e foi classificada em estratos (idoso robusto, idoso potencialmente fragil
e Idoso Fragil) por meio do IVCF-20. A presenga de dor nos tltimos 7 dias foi avaliada por meio do
autorrelato. Os dados foram analisados pelos testes de Mann Whitney-U e Qui-Quadrado, com
nivel de significancia de 5%. Resultados: A amostra foi de 309 participantes incluidos de forma
aleatoria apartir de uma populacao de 54.611 pessoas idosas da APS, com média de idade 70,1 (+6,4)
anos, sendo a maioria do sexo feminino (69,6%), com baixa escolaridade (67,1). O escore medio de do
IVCF-20 foi de 8,31(+6,1). Quanto a classificagao de fragilidade, 39,8% dos idoso foram classificados
como robustos (n=123), 46,3% como em risco de fragilizacao (n=143) e 13,9% como frageis (n=43).
A prevaléncia de dor nos Gltimos sete dias foi de 56,3% (n=174). As pessoas idosas com queixa de dor
apresentaram escore medio do IVCF-20 significativamente(p

Palavras-chave: Dor; Pessoas idosas ; Fragilidade.
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RESUMO:

Introducao: A dor crdnica constitui um importante problema de satide entre as pessoas idosas,
associando-se a limitacoes funcionais e prejuizos em diferentes dimensoes da vida cotidiana.
Além do desconforto fisico, a dor pode afetar aspectos emocionais, sociais e ocupacionais, impac-
tando negativamente a qualidade de vida e a participagao em atividades diarias. Objetivo: Analisar
a correlacao entre a intensidade da dor, fatores pessoais e aspectos relacionados a atividade e par-
ticipagao de pessoas idosas com dor cronica. Método: Trata-se de um estudo transversal observa-
cional com 30 pessoas idosas, do sexo feminino, participantes de um projeto de extensao voltado
ao manejo da dor cronica. A intensidade da dor no momento da avaliagao e sua interferéncia nas
atividades gerais, humor, habilidade de caminhar, trabalho, relacionamento com outras pessoas,
sono e habilidade de apreciar a vida foram avaliadas por meio do Inventario Breve de Dor, utilizando
escala numérica de 0 a 10. As correlacdes foram analisadas pelo coeficiente de Spearman, adotan-
do-se nivel de significancia de 5%. Resultados: A média de idade das participantes foi de 71,6 + 5,8
anos, variando de 61 a 87 anos. A intensidade da dor no momento da avaliagao apresentou média de
4,4 + 27 pontos, variando de 0 a 10. Foram observadas correlacoes positivas entre a intensidade da
dor e sua interferéncia nas atividades gerais (rs=0,36; p=0,049), humor (rs=0,52; p=0,003), trabalho
(rs=0,53; p=0,002), relacionamento com outras pessoas (rs=0,44; p=0,014), sono (rs=0,53; p=0,002)
e habilidade para apreciar a vida (rs=0,65; pConclusao: Maiores niveis de dor associam-se a maior
prejuizo em aspectos emocionais, ocupacionais, sociais e relacionados ao sono em pessoas idosas
com dor cronica. Os resultados reforgam o carater multidimensional da dor e evidenciam a necessi-
dade de abordagens terapéuticas que contemplem, além dos aspectos fisicos, os fatores emocionais
e sociais relacionados a dor.

Palavras-chave: Dor Cronica; Participacao Social; Envelhecimento.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento esta associado a alteragdes no equilibrio e na mobilidade funcional,
fatores que aumentam o risco de quedas e comprometem a autonomia do idoso. Programas de exer-
cicio direcionados tém sido utilizados como estratégia de prevencgao e promocao da funcionalidade.
Objetivo: Analisar o impacto de um programa de exercicios baseado no protocolo Otago na melhora
do equilibrio e da mobilidade funcional em idosos da comunidade. Método: Estudo de intervengao
realizado com 100 idosos participantes de grupos de atividade fisica supervisionada em servicos de
atencao ao idoso. Os participantes foram avaliados antes e apés a intervencao por meio da Escala de
Equilibrio de Berg e do teste Timed Up and Go. O protocolo incluiu exercicios progressivos de for-
talecimento muscular, treino de equilibrio e marcha. Resultados: Apos a intervencao foi observada
melhora no desempenho funcional dos participantes, evidenciada pelo aumento das pontuagoes na
Escala de Berg e reducao no tempo de execugao do teste Timed Up and Go. Esses achados indicam
melhora do controle postural, mobilidade e seguranca durante a marcha. Conclusao: Programas
estruturados de exercicios baseados no protocolo Otago demonstram impacto positivo na funcio-
nalidade e no equilibrio de idosos da comunidade, contribuindo para a promocao do envelhecimento
ativo e redugao do risco de quedas.
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Impacto do treinamento multicomponente
sobre a forca e a poténcia muscular relativa
de pessoas idosas

VICTORIA ANGELICA DE SOUZA PEREIRA; JEAN RODRIGUES ANTUNES; MARCELA PEIXOTO MORENO
MOURA; SAMANTA BELOW; HUGO CESAR MARTINS COSTA; PATRICIA DA CONCEICAO ROCHA RABELO.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introdugao: A capacidade de produzir forca e a poténcia muscular declinam com o envelhecimento,
0 que impacta na capacidade funcional da pessoa idosa. Essa queda pode ser atenuada pelo trei-
namento fisico. Diante desse cenario, o treinamento multicomponente tem ganhado destaque por
estimular em uma tnica sessao, diversos componentes da aptidao fisica da pessoa idosa, embora
estudos que avaliaram simultaneamente seu impacto na forca e poténcia ainda sejam limitados.
Objetivo: Verificar o impacto do treinamento multicomponente na for¢ca de membros superiores
e inferiores e na produgao de poténcia muscular relativa. Métodos: O estudo foi aprovado pelo
Comité de Etica (CAAE: 87278625.0.0000.5137). Participaram 14 pessoas idosas que realizaram aulas
coletivas de exercicio multicomponente (duas sessdes por semana, 60 minutos), por cinco meses.
As sessoes foram organizadas em estacoes: forga, equilibrio, capacidade aerobica e dupla tarefa.
A intensidade da aula foi monitorada pela Escala de Percepc¢ao Subjetiva de Esfor¢o (Escala de Borg
de 0 a 10). Pré e pos treinamento foram aplicados os testes: sentar e levantar em 30 segundos e fle-
xao de cotovelo em 30 segundos, ambos da bateria Senior Fitness Test. A poténcia muscular relativa
foi estimada a partir de uma féormula validada em estudo prévio, considerando medidas antropomé-
tricas do individuo, altura da cadeira e o tempo necessario para completar, na maxima velocidade, o
teste de sentar e levantar 5 vezes. Para a comparacgao dos dados preé e pos-intervencao foi utilizado
o teste t de Student pareado, com nivel de significancia p Resultados: A idade dos participantes foi
de 76,8+7,8 anos, sendo 1 homem e 13 mulheres. Eles tiveram uma frequéncia média de 65,1% de
participacao nas aulas. A intensidade média das aulas foi de 6,3+1,2. Com o treinamento houve um
aumento no numero de repeticoes no teste de sentar e levantar, (pré-treino: 11,3+3,5; pos-treino:
13,0+3,2 repeticoes; p=0,03). Também ocorreu um aumento no namero de repeti¢oes no teste de
flexao de cotovelo (pré-treino: 13,8 + 2,9; pos-treino: 16,1 + 2,5 repeticoes; p=0,01). A poténcia muscu-
lar relativa aumentou com a intervencao (pré-treinamento: 1,3+0,4; pés-treinamento 1,6+0,7 Watts/
kg; p=0,02). Conclusao: Apos o treinamento multicomponente foi observado aumento da forca dos
membros superiores e inferiores e melhora da poténcia muscular relativa, parametros que podem
contribuir com a manutencao da capacidade funcional na pessoa idosa.
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Impactos da capacitacao de cuidadores
informais de pacientes com Doenca de
Alzheimer sobre aspectos biopsicossociais
do cuidador e acompanhamento médico dos
pacientes: revisao sistematica.
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RESUMO:

Impactos da capacitagao de cuidadores informais de pessoas com Doenga de Alzheimer: revisao
sistematica

A Doenga de Alzheimer ¢é a principal causa de deméncia no mundo e esta associada a perda progres-
siva da autonomia, aumentando a dependéncia de cuidadores informais e favorecendo o surgimento
de sobrecarga fisica, emocional e social. Este estudo teve como objetivo analisar os impactos da
capacitacao de cuidadores informais sobre os aspectos biopsicossociais do cuidador e o acompa-
nhamento de pessoas com Doenca de Alzheimer. Foi realizada uma revisao sistematica conforme as
recomendacoes do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA
2020), com busca nas bases PubMed, Biblioteca Virtual em Satde e Scientific Electronic Library
Online nos idiomas inglés, espanhol e portugués. Inicialmente foram selecionados 208 artigos, apos
aplicacao dos critérios de elegibilidade, 39 estudos foram incluidos na sintese qualitativa. Os re-
sultados demonstraram que os programas de capacitacao promoveram aumento do conhecimento
sobre a doenca, maior preparo para o cuidado e fortalecimento da autoeficacia dos cuidadores.
Tambeém foram observadas reducoes consistentes da sobrecarga, dos sintomas de ansiedade, de-
pressao e estresse, além de melhora da qualidade de vida e do suporte social. Em relagao aos pacien-
tes, os estudos evidenciaram melhor manejo dos sintomas comportamentais, maior adesao as reco-
mendacoes terapéuticas, reconhecimento mais precoce de alteracoes clinicas e fortalecimento da
integracao entre cuidadores e equipes de satde. Intervencoes multicomponentes, que combinaram
educagao em satde, treinamento pratico e suporte psicossocial, apresentaram os resultados mais
abrangentes, enquanto estratégias apoiadas por tecnologias digitais mostraram potencial para am-
pliar o acesso as intervengoes e garantir maior continuidade do acompanhamento. Conclui-se que
a capacitacao de cuidadores informais representa uma estratégia eficaz para qualificar o cuidado,
promover beneficios biopsicossociais aos cuidadores e favorecer melhores desfechos assistenciais
para pessoas com Doencga de Alzheimer, refor¢ando a importancia da incorporagao de programas
estruturados de capacitagao as praticas assistenciais e as politicas publicas voltadas ao cuidado
da deméncia.
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Impactos do Cuidado ao Idoso Fragil na Saude
do Cuidador: Identificacao de Barreiras e
Desenvolvimento de Estratégia de Suporte
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RESUMO:

Introducgao: O envelhecimento populacional aumentou a demanda por cuidados aos idosos, tornando
os cuidadores fundamentais nesse processo. O cuidado ao idoso fragil pode gerar sobrecarga fisica,
emocional e social, especialmente na auséncia de orientacao e suporte. Nesse contexto, estratégias
educativas podem fortalecer as competéncias dos cuidadores, promover seu autocuidado e qualifi-
car a assisténcia prestada. Objetivo: Identificar as principais barreiras enfrentadas por cuidadores
de idosos frageis e implementar agdes educativas para promocao da satide do cuidador e melhoria
da qualidade do cuidado. Método: Estudo observacional com cuidadores de idosos classificados
nos estratos clinico-funcionais 9 ou 10 do modelo de Fragilidade Multidimensional de Moraes e
Lanna, encaminhados para acompanhamento fisioterapéutico entre janeiro de 2025 e margo de 2026.
Entre abril e maio de 2026, os cuidadores responderam, por telefone, a um questionario com 22
perguntas no Google Forms® sobre o cuidado ao idoso e seus impactos na satide do cuidador.
\A partir das respostas, foram elaboradas uma oficina educativa e uma cartilha. Todos os partici-
pantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Resultados: Dos 28 cuidadores
contatados, 14 recusaram participar, quatro relataram o falecimento do idoso e 10 responderam ao
questionario. Nove participantes eram mulheres e um homem, com média de idade de 52 anos (31-
70), todos familiares dos idosos, cuja média de idade foi de 84 anos (78-94). Oito idosos deambula-
vam com auxilio, dois utilizavam cadeira de rodas e as condi¢goes mais frequentes foram deméncia,
dor, rigidez articular e historico de quedas. As principais dificuldades referidas pelos cuidadores
envolveram transferéncias, banho, marcha, mobilizacao e exercicios. Todos os cuidadores relataram
dor (5-10 na Escala Visual Analégica), sendo que nove referiram piora apos as atividades de cuidado.
Sete relataram sobrecarga e sintomas de ansiedade e dois nao contavam com apoio de outras pes-
soas. A oficina foi realizada presencialmente, duracao de duas horas, seguida da entrega de cartilha
educativa e disponibilizacao de contato telefonico para acompanhamento. Conclusao: Os cuidadores
apresentaram importante sobrecarga fisica e emocional, evidenciando a necessidade de suporte e
capacitagao. As estratégias educativas desenvolvidas mostram potencial para fortalecer competén-
cias, promover o autocuidado e contribuir para um cuidado mais seguro e qualificado ao idoso fragil.
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Indicadores antropomeétricos, funcionais e
de qualidade muscular em idosos residentes
na comunidade
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RESUMO:

O envelhecimento esta associado a alteragdes na composicao corporal, reducao da forca muscular
e comprometimento funcional e cognitivo, fatores diretamente relacionados ao desenvolvimento
da fragilidade e da sarcopenia. A avaliacao integrada desses indicadores pode fornecer informa-
¢oes relevantes sobre a saude da populagao idosa. O objetivo deste estudo foi caracterizar indi-
cadores antropométricos, funcionais, cognitivos e de qualidade muscular em idosos comunitarios.
Trata-se de um estudo observacional realizado com 88 idosos residentes em Diamantina, Minas
Gerais. Foram avaliadas as variaveis idade, peso, altura, indice de massa corporal (IMC), Mini-Exame
do Estado Mental (MEEM), Short Physical Performance Battery (SPPB), for¢a de preensao manual
(FPM), teste de sentar e levantar cinco vezes (SL5x), for¢ca de membros inferiores (MMII) e indices
de qualidade muscular dos membros superiores (IQM-MS) e inferiores (IQM-MI). Todos os partici-
pantes realizaram avaliagao da composi¢ao corporal por absorciometria por dupla emissao de raios
X (DEXA), utilizada para a determinagao da massa magra apendicular. O IQM-MS foi calculado pela
razao entre a FPM (kgf) e a massa magra dos membros superiores (kg), enquanto o IQM-MI foi obtido
pela razao entre a for¢ca dos membros inferiores e a massa magra dos membros inferiores determi-
nada pelo DEXA. Os indices de qualidade muscular sao importantes marcadores da funcao muscular,
pois relacionam a forga produzida a quantidade de massa muscular, estando associados a fragili-
dade e ao desempenho funcional em idosos. Os resultados foram apresentados por meio de média
e desvio-padrao. Os participantes apresentaram idade média de (73,23 + 8,95) anos, peso de (68,52
+12,87) kg, altura de (1,55 + 0,08) m e IMC de (28,12 + 5,01) kg/m?. O escore médio do MEEM foi de
(25,58 + 3,78) pontos, do SPPB de (9,92 + 1,37) pontos, a FPM foi de (30,40 + 7,02) kgf e o desempenho
no SL5x foi de (15,63 + 4,73) segundos. Os valores médios do IQM-MS e do IQM-MI foram de (1,79 +
0,36) e (0,76 + 0,04), respectivamente. Os resultados fornecem uma caracterizagao das condicoes
antropometricas, cognitivas e funcionais dos idosos avaliados. Essas informagoes podem subsidiar
estratégias de monitoramento e promocao da satde voltadas a manutencao da funcionalidade, da
independéncia e do envelhecimento saudavel em idosos comunitarios.
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Indicadores clinicos e funcionais de satde em
pessoas idosas institucionalizadas: estudo de
validacao do Health Score
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional ampliou a demanda por cuidados especializados em
Institui¢oes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI), refor¢ando a necessidade de instrumentos
para monitoramento clinico-funcional e apoio a tomada de decisao assistencial. Objetivo: Propor um
indicador Health Score (HS) e descrever suas dimensoes de monitoramento e acompanhamento em
uma ILPI privada de Belo Horizonte, MG. Métodos: Estudo observacional, com analise descritiva dos
dados coletados entre janeiro de 2025 e abril de 2026. O Health Score € um instrumento institucional
para monitoramento longitudinal de pessoas idosas da ILPI em Belo Horizonte, e foi desenvolvido
a partir da pratica assistencial na instituicao. O instrumento contempla 12 itens avaliados semanal-
mente, organizados, em trés dimensoes assistenciais que abrangem a funcionalidade (alimentagao,
higiene, habitos fisioldgicos e participacao em atividades), comportamentos (sono e alteracdes de
humor) e eventos adversos relacionados a seguranga e a condicao clinica (engasgos, quedas, feridas,
desidratacao, dermatite e hospitalizagoes). Cada item é pontuado de O a 3, sendo que os maiores
escores refletem melhor condicao de satde. O HS correspondeu a média mensal dos escores obti-
dos. As caracteristicas demograficas, clinicas e os escores utilizados para monitoramento da con-
dicao de satude foram as variaveis analisadas. Foram calculadas frequéncias absolutas e relativas e
medidas de tendéncia central e dispersao. O estudo foi submetido para apreciacao do comité de
ética. Resultados: Na analise, foram incluidos 28 residentes, sendo 89,3% do sexo feminino, com
idade média de 85,7 + 10,1 anos e foram analisadas 363 avaliacoes mensais validas do Health Score.
O instrumento apresentou média geral de 32,50 + 2,05 pontos, mediana de 32,75 (11Q: 31,25-34,00)
, com variacao de 24,75 a 36,00 pontos, e coeficiente de variacao de 6,3%, indicando distribuicao
concentrada em escores elevados. As médias mensais oscilaram entre 31,55 e 33,23 pontos neste
periodo. A dimensao de seguranga do paciente apresentou os maiores escores medios (2,89-2,98), e
baixa variabilidade dos escores (CV Conclusao: O Health Score demonstrou viabilidade de aplicagcao
assistencial e potencial para o monitoramento longitudinal da condicao clinica em ILPIL.

Palavras-chave: Indicadores de satde; Institucionalizacao; Monitoramento em saude.
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Individuos frageis com doenca de Parkinson
apresentam pior funcionalidade quando
comparados com aqueles nao frageis
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RESUMO:

Introducao: A doenca de Parkinson (DP) é uma condi¢ao neurodegenerativa heterogénea que
compromete tanto func¢des motoras quanto nao motoras, levando a incapacidades significativas.
A fragilidade, comum nessa populacao, ¢ multidimensional, o que reforca a necessidade de conside-
rar as manifestacoes clinicas da DP, em suas diversas dimensoes, como potenciais fatores associados
a sua presenca. Objetivo: Comparar a gravidade do congelamento de marcha, a mobilidade funcional,
a independéncia nas atividades de vida diaria (AVD) e a qualidade de vida entre individuos frageis
e nao frageis com DP. Método: Trata-se de um estudo transversal (CAAE: 87926325.0.0000.5553).
Individuos com diagnostico confirmado de DP, idade > 50 anos, capazes de deambular e fornecer
consentimento foram recrutados por conveniéncia em um ambulatoério de fisioterapia do Distrito
Federal. Dados clinicos e sociodemograficos foram coletados para caracterizacao da amostra. A fra-
gilidade foi mensurada pelo fenoétipo de Fried, que leva em consideragao 5 componentes (for¢a mus-
cular, velocidade de caminhada, atividade fisica, perda de peso e exaustao) pontuados quando pre-
sentes. No estudo, individuos eram classificados como frageis (=3 pontos) ou nao frageis (Resultados:
Foram incluidos 80 individuos, com idade média de 79 (8) anos, a maioria do sexo masculino (n=45,
56%). 85% (n=68) dos individuos foram classificados pela Hoehn & Yahr entre 2 e 4. A fragilidade foi
identificada em 54% (n=43) dos individuos. Foi encontrada diferenca estatisticamente significativa
(pConclusao: Individuos frageis apresentam maior gravidade de congelamento de marcha, menor
mobilidade funcional, menor independéncia nas AVD e menor qualidade de vida.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Fragilidade; Estado Funcional.
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RESUMO:

Introdugao: A rede de suporte social é de suma relevancia para a atencao integral a satide da popula-
¢ao idosa e o envelhecimento saudavel, devido ao fato de poder influenciar diretamente os aspectos
fisicos e cognitivos, e a auséncia de relacoes de apoio social € preditora de mortalidade por multi-
plas causas. Objetivo: Analisar a influéncia da rede de suporte social na capacidade funcional e nas
fungoes executivas de pessoas idosas cognitivamente saudaveis. Métodos: Realizou-se um estudo
transversal com 183 participantes (77,60% mulheres; média de idade = 67,32 + 4.88 anos). As relagoes
entre as variaveis foram analisadas por meio das Correlagoes de Spearman. Resultados: A rede de
suporte social associou-se positivamente com a capacidade funcional (rho = 0,164; p = 0,027), e com
as fungoes executivas (rho = 0,173; p = 0,019). Houve também associacoes positivas com os dominios
de Fluéncia (rho = 0,264; p < 0,001) e FAS (rho = 0,232; p = 0,002). Conclusao: A rede de suporte social
pode exercer fungao relevante na preservacao da capacidade funcional e das fungoes executivas de
pessoas idosas cognitivamente saudaveis. Contudo, sao necessarias mais pesquisas acerca do tema,
visando subsidiar o desenvolvimento de intervencoes e politicas publicas que fortalecam as redes
de apoio social das pessoas idosas.

Palavras-chave: Rede de apoio; Funcionalidade; Longevidade.
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RESUMO:

Introducao: A obesidade resulta da interagao entre fatores ambientais, comportamentais e genéti-
cos. Entre os fatores modificaveis, a insonia tem sido apontada como um importante determinante
da obesidade. Paralelamente, os escores de risco poligénico (PRS, do inglés Polygenic Risk Scores),
construidos a partir de estudos de associacao gendomica ampla, tém possibilitado estimar a predis-
posicdo genética individual para caracteristicas complexas, como o Indice de Massa Corporal (IMC).
Embora evidéncias indiquem associacao entre insonia e obesidade, permanece pouco esclarecido
se essa relacao ¢ modificada pela suscetibilidade genética. Objetivo: Analisar se a insonia, de forma
independente ou por meio de interagao com escore de risco poligénico esta associada a incidéncia
de obesidade entre adultos mais velhos. Método: Estudo de coorte realizado com 3.280 participan-
tes do English Longitudinal Study of Ageing (ELSA). A obesidade foi identificada por meio do IMC =
30kg/m?, e o PRS para indice de massa corporal foi construido a partir dos resultados do consoércio
Genetic Investigation of Anthropometric Traits. Ja o escore de insonia foi obtido por meio de um
instrumento que resulta em uma pontuagao que varia 3 a 12 pontos. As analises foram estratificadas
por sexo, sendo que a incidéncia de obesidade foi estimada por meio da densidade de incidéncia, e a
associacao por meio de Regressao de Poisson. Resultados: A incidéncia de obesidade foi maior entre
as mulheres (85,9 casos/1000 pessoas-ano), do que entre os homens (75,6 casos,/1000 pessoas-ano).
Nao foi observada associacao estatisticamente significativa entre insonia isoladamente e obesidade
em homens ou mulheres. O PRS para obesidade também nao se associou significativamente ao des-
fecho em homens, ja entre mulheres observou-se uma associagao que sugere maior risco de obesi-
dade pela predisposigao genética isoladamente. A interacao entre insonia e PRS para obesidade foi
estatisticamente significativa apenas entre homens (IRR: 1,03; IC 95%: 1,01-1,06). Conclusao: A insonia
nao se associou independentemente a incidéncia de obesidade. Entretanto, observou-se interacao
entre insonia e predisposigao genética apenas entre os homens, enquanto, entre as mulheres, a
predisposicao genética mostrou associacao independente com o desfecho. Tais achados indicam
que a interacao entre fatores genéticos e ambientais deve ser considerada em estudos futuros e em
estratégias de prevencgao da obesidade a populacao idosa.

Palavras-chave: Indice de Massa Corporal; Predisposicdo genética para doencas; Privacdo do sono.
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RESUMO:

Introdugao: Atualmente, ha o aumento da proporgao de pessoas idosas na populacao e da demanda
de cuidado em satde, além de mudancas na estrutura familiar, com redugao da intergeracionalidade
e aumento de pessoas idosas que vivem sozinhas ou com outros idosos no domicilio. O letramento
em satde é essencial para a manter a capacidade funcional e melhorar as condi¢des de vida das
pessoas idosas. Objetivos: Avaliar e compreender o letramento em satide de pessoas idosas que
vivem sozinhas ou somente com idosos no domicilio. Método: Trata-se de estudo exploratério-des-
critivo, quanti-qualitativo, desenvolvido em uma Estratégia de Satde da Familia de Divinopolis-MG.
Populacgao: pessoas idosas com 60 anos ou mais, que residiam sozinhas ou apenas com outros ido-
sos no domicilio. Coleta de dados: entrevista, por meio de questionario sociodemografico, escala de
letramento em satide e de roteiro semiestruturado. Os dados sociodemograficos e de letramento
foram analisados por meio de estatistica descritiva, enquanto as transcri¢oes das entrevistas fo-
ram analisadas por meio de analise tematica de contetido de Bardin. Resultados: Participaram 41
pessoas idosas, sendo que a maioria 68,3% era mulher; com média de idade de 72 anos, entre 60 e
88 anos; 48,8% eram casados; 51,2% se consideravam brancos; 90,2% eram catolicos e 61,0% com
escolaridade até 4 anos de estudos. Em relagcao a companhia no domicilio, 34,1 % residiam sozinhos
€ 65,9% residiam com outros idosos. Sobre o letramento em satde, 22,0% foram classificados com
nivel Inadequado (< 2 pontos), 73,1% com nivel Problematico (>2 e <3 pontos) e apenas 4,9% com ni-
vel Suficiente (>3 pontos). Na analise qualitativa, emergiram 4 categorias: 1- Satide como prioridade
e satisfagcao na vida; 2- Importancia do cuidado da satide por meio de habitos saudaveis e de pre-
vencgao de agravos a saude; 3- Dificuldade para a tomada de decisdes em relagao a satide; 4- Auxilio
intergeracional para o cuidado a satide. Conclusao: O estudo evidenciou indices insatisfatorios de
letramento em satude dos participantes e, na Otica destas pessoas, o letramento em satide € um gran-
de desafio e indica a necessidade de auxilio de outras pessoas no cuidado e limita¢oes na tomada
de decisoes em satide. Portanto, reforca-se a necessidade de agoes voltadas ao fortalecimento da
autonomia e qualificacao do letramento e cuidado em satde dessa populacao.

Palavras-chave: Idoso; Letramento em Satde; Enfermagem.
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RESUMO:

Introducao e Objetivo: Os sintomas psicologicos e comportamentais nas deméncias (SPCD) compro-
metem a funcionalidade e qualidade de vida das pessoas idosas. As interven¢oes nao farmacologicas
sdo a primeira linha de tratamento, com destaque para as mudangas ambientais. O objetivo deste
estudo € debater as interveng¢oes ambientais realizadas por terapeutas ocupacionais no manejo
dos SPCD. Metodologia: Pesquisa qualitativa, descritiva e exploratoria. A amostra foi composta por
20 terapeutas ocupacionais, da regiao metropolitana de Belo Horizonte, que atendem idosos com
demeéncia, recrutados via amostragem em bola de neve. Entrevistas semiestruturadas abordaram
o conhecimento sobre SPCD e o seu manejo clinico. Os dados foram tratados por analise tematica
reflexiva. Resultados e Discussao: A amostra composta por mulheres (90%), com tempo médio de
formacao de 9,2 anos, atendendo predominantemente idosos com Doenca de Alzheimer. A partir da
analise das entrevistas foram elaborados dois temas: 1) “O ambiente como gatilho”. As entrevistadas
adaptavam o ambiente fisico, a fim de evitar possiveis gatilhos de agitacao: “substitui¢ao de lencol e
toalhas de mesa priorizando aqueles sem estampa [...] (E16). Para evitar alucinagoes e delirios deixar
o ambiente claro e sem espelhos. “ela ficava nervosa quando se via no espelho, tinha delirio... entao
sugeri retirar o espelho, ou cobri-lo com pano” (E7). Para minimizar distarbios do sono, controle
de ruidos, iluminacao e diminuicao do uso de eletronicos: “luz mais baixa, preparar o ambiente [...]
evitar som alto” (E10). 2) “Previsibilidade ambiental”. Utiliza¢ao de recursos visuais para antecipagao
de rotina, para diminui¢ao da ansiedade, como: “colocar um quadro com as atividades semanais do
idoso “ (E10). “.. relégio e calendario no campo de visao do idoso. Eu falava: sao duas e meia, as trés
horas, quando o ponteiro apontar aqui, € hora do banho.” (E13). “O idoso com deméncia precisa de
previsibilidade. Quanto mais previsivel a rotina, mais segura ela sera para ele e em consequéncia, a
gente tem menos alteracoes comportamentais.” (E16). Conclusao: As adaptagoes ambientais podem
acrescentar ou remover caracteristicas de um ambiente. Os resultados apontaram modificagoes
fisicas e da rotina, de baixa complexidade, que podem contribuir para reduzir gatilhos, facilitar o
manejo de SPCD e aumentar o desempenho ocupacional da pessoa idosa.

Palavras-chave: Behavioral Symptoms; Environment Design; Occupational Therapy.
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RESUMO:

Introducgao: Idosos com Doenca de Parkinson (DP) tendem a ter seu nivel de atividade fisica reduzido.
Existem maneiras de avaliar o estado fisico de individuos com DP: por meio de autorrelatos, como
o questionario Perfil de Atividade Humana (PAH), e de avaliagdes baseadas no desempenho, como
o Teste de Caminhada de 6 Minutos (TC6). A Analise do Consumo de Energia Relacionado ao Estilo
de Vida (ACEREV) ¢ um dos resultados obtidos a partir do PAH e demonstra o consumo de oxigé-
nio real do individuo. Em atividades submaximas, como o TC6, o consumo de oxigénio otimizado é
essencial para obter melhores resultados. Com isto, torna-se importante verificar se os resultados
autorrelatados correspondem a avaliacao de desempenho. Objetivo: Analisar a correlacao entre o
ACEREV e a distancia percorrida no TC6 de idosos com P. Métodos: Trata-se de um estudo trans-
versal aprovado pelo Comité de Etica (CAAE: 78300324.4.0000.5134). Participaram individuos com
DP com idade maior de 60 anos, em tratamento medicamentoso direcionado e com capacidade de
deambular. Foram realizadas a anamnese e administrados o PAH e o TC6 por uma equipe previa-
mente treinada. O escore do Atividade Ajustado (EAA) (< 53: inativo; 53-74: moderadamente ativo;
> 74: ativo) do PAH foi utilizado para o calculo do ACEREV e considerado como medida de autorre-
lato. A distanciapercorrida, em metros, obtida no TC6 foi utilizada como variavel de desempenho.
Foram realizadas analises estatisticas descritivas, o teste de normalidade de Shapiro-Wilk e a corre-
lagao de Pearson. Resultados: 44 individuos com idade média de 69,2 (DP 6,5) anos e tempo desde o
diagnostico de 8,2 (DP 5,4) anos foram incluidos. Destes, 61,4% eram homens e 61,4% apresentavam
estagio 2 da Escala de Hoehn & Yahr. 4,5% eram considerados debilitados/inativos, 50% modera-
damente ativos e 45,5% ativos. O ACEREV médio foi de 22,1 ml/kg/min. 20,5% dos participantes
ficaram acima do predito no TC6 (434,5 DP 94,4 m). Foi encontrada uma associacao positiva de mag-
nitude moderada e estatisticamente significativa entre o ACEREV e o valor obtido no TC6 (r = 0,37,
p = 0,01). Conclusao: A percepgao de idosos com DP em relagao ao seu consumo de energia esta
associada com o seu desempenho real.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Consumo de Energia; Teste de esforco.
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RESUMO:

Introducao: O aumento das doencas cronicas nao transmissiveis acompanha o envelhecimento po-
pulacional e favorece a ocorréncia de multimorbidade, condigao de etiologia multifatorial associada
a piores desfechos em satde. Objetivo: Analisar a prevaléncia da multimorbidade e sua associa-
¢ao com caracteristicas sociodemograficas e indicadores antropométricos em idosos brasileiros.
Método: Estudo transversal com dados de idosos (=60 anos) participantes da Onda 2 (2019-2021)
do Estudo Longitudinal da Satide dos Idosos Brasileiros (ELSI-Brasil). A multimorbidade foi definida
pela presenca de duas ou mais entre 19 doencas cronicas autorreferidas. As variaveis independen-
tes foram sexo, faixa etaria, escolaridade, local de moradia, renda familiar per capita e indicadores
antropomeétricos: excesso de peso (IMC = 27 kg /m?), circunferéncia da cintura elevada (= 80 cm
para mulheres e > 94 cm para homens) e razao cintura-quadril indicativa de risco cardiovascular
(= 0,85 para mulheres e > 0,90 para homens). As analises consideraram o delineamento complexo
da amostra, com incorporacao dos pesos amostrais, utilizando o teste do qui-quadrado de Pearson
com correcdo de Rao-Scott. O ELSI-Brasil foi aprovado pelo Comité de Etica da FIOCRUZ-MG (CAAE
34649814.3.0000.5091). Resultados: Foram incluidos na analise 5.792 idosos com dados completos
para a construgao da variavel de multimorbidade e realizagao das medidas fisicas. A prevaléncia
de multimorbidade foi de 61,04%. A prevaléncia foi maior entre mulheres (68,24% vs. 52,29%; pper
capita. A multimorbidade foi mais frequente entre idosos com excesso de peso (67,29% vs. 53,61%;
pConclusao: A multimorbidade apresentou elevada prevaléncia entre idosos brasileiros, sendo mais
frequente em mulheres, individuos mais velhos, com menor escolaridade e com indicadores de
adiposidade elevados. Os achados destacam o papel da avaliagao nutricional e das estratégias de
prevengao e manejo do excesso de peso e da adiposidade central como componentes importantes
do cuidado integral a pessoa idosa.

Palavras-chave: Inquéritos Epidemiologicos; Doengas Cronicas nao Transmissiveis; Fatores de risco.
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RESUMO:

Multimorbidade ou cognicao: qual esta mais associada a funcionalidade em idosos na atengao pri-
maria?

Introdugao: O envelhecimento demografico e epidemiolégico tem se associado ao aumento de com-
prometimentos cognitivos e funcionais, bem como da multimorbidade, entre idosos na atencao
primaria. Objetivo: Avaliar a associacao entre cognicao e multimorbidade com os dominios da fun-
cionalidade em idosos da atencao primaria. Métodos: Estudo observacional transversal da linha de
base da coorte multicéntrica do projeto ICOPE Brasil /Viabilidade da Organizacao Mundial da Satde
(OMS). Foram incluidos idosos (=60 anos) cadastrados em Unidades Basicas de Satde (UBS) de Belo
Horizonte. A funcionalidade foi avaliada pelo Short Physical Performance Battery (SPPB), a cognicao
pelo Mini Exame do Estado Mental (MEEM) e a multimorbidade pelo Indice de Comorbidades de
Charlson (ICC). Realizaram-se analises bivariadas e multivariadas para investigar associagoes entre
variaveis. Resultados: Participaram 115 idosos, com média de idade de 68,9+6,3 anos, sendo 72,2%
mulheres. O ICC associou-se significativamente a pior desempenho em todos os dominios do SPPB
(p Conclusao: A presenga de multimorbidade foi o principal fator associado as alteragdes funcionais
em idosos na atengao primaria. Esses achados reforcam a importancia da avaliacao integrada na
atencao primaria, utilizando instrumentos simples e de baixo custo para identificar precocemente
esses riscos, possibilitando intervengoes mais direcionadas que promovam autonomia e bem-estar
dos idosos.

Palavras-chave: Idoso; Funcionalidade; Cognicao.
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RESUMO:

Introducao: A hospitalizacao de idosos pode intensificar sofrimento emocional, isolamento e perda
de autonomia. Nesse contexto, a Palhacoterapia favorece acolhimento, vinculo e ressignificacao
da experiéncia hospitalar. Objetivo: Analisar a percepcao de idosos sobre os efeitos emocionais da
Palhacoterapia em um hospital de MG. Método: Estudo observacional, exploratério e descritivo,
realizado com 50 idosos hospitalizados submetidos a intervencao. Apos atividade, responderam a
questionario semiestruturado sobre aceitacao, impacto emocional, desconforto, desejo de novas
visitas e percepgao da experiéncia hospitalar. Como houve campos em branco, os dados ausentes
foram tratados como nao respondidos e nao como respostas negativas; as analises consideraram o
numero de respostas validas de cada variavel. As respostas discursivas foram analisadas de forma
interpretativa. O estudo foi aprovado pelo CEP, CAAE 79297324.6.0000.8063. Resultados: Foram
avaliados 50 idosos, com variacao no nimero de respostas validas entre os itens. A intervencao apre-
sentou elevada aceitabilidade: 48 participantes desejaram nova visita do grupo, equivalente a 96,0%.
Além disso, 49 idosos (98,0%) desejariam a mesma intervencao para familiares hospitalizados.
A pontuagao média atribuida ao impacto emocional foi 9,51/10, considerando 49 respostas validas.
Entre os que responderam sobre desconforto, nao houve relato associado a atividade, inclusive
entre aqueles com respostas nao favoraveis ao desejo de nova visita. Nas respostas discursivas, a
Palhacoterapia foi associada a alegria, gratidao, esperanca, distracao, conforto e alivio da solidao.
Discussao: Os achados indicam que a Palhagoterapia nao se limita ao entretenimento, configu-
rando-se como intervencao relacional com efeitos emocionais positivos. Na populacao idosa, esse
efeito assume relevancia, pois a internacao pode acentuar dependéncia, fragilidade e solidao. As
respostas nao favoraveis ao desejo de nova visita ocorreram sem relato de desconforto, sugerindo
que nao representaram experiéncia negativa, mas possivel preferéncia individual quanto a repeti-
¢ao da atividade ou ao publico-alvo da intervengao. Embora o desenho nao permita inferir efeitos
clinicos objetivos, intervencoes centradas na interagao podem qualificar a experiéncia do cuidado.
Conclusao: A Palhagoterapia demonstrou elevada aceitabilidade e impacto emocional positivo entre
idosos hospitalizados, refor¢ando seu potencial como estratégia complementar de humanizagao.

Palavras-chave: Humanizacao da Assisténcia; Hospitalizagao; Idoso.
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RESUMO:

Introducao: A participacao social entre idosos compreende o envolvimento em atividades que
proporcionam interagdes com outras pessoas na vida comunitaria e em espacos compartilhados.
Estudos tém demonstrado a reducao das chances de sintomas depressivos entre idosos que re-
latam participacao social em diferentes niveis de interagao. Objetivo: Analisar a associacao en-
tre participagao social e sintomas depressivos em idosos residentes em areas urbanas brasileiras.
Métodos: Foram analisados dados de 6.884 participantes da linha de base (2015-2016) do Estudo
Longitudinal Brasileiro do Envelhecimento (ELSI-Brasil) residentes em areas urbanas. Modelos de re-
gressao de Poisson foram utilizados para descrever as associagoes brutas e ajustadas para fatores so-
ciodemograficos e de satde entre sintomas depressivos e niveis de participagao social, considerando
a amostra total e estratificada por sexo. Resultados: A prevaléncia geral de sintomas depressivos foi
de 34,74%, sendo 43,57% entre mulheres e 24,43% entre homens. Idosos que relataram participacao
social nos niveis 1 (individual, orientada para necessidades essenciais ou sobrevivéncia no domicilio),
2 (em grupo, orientada para necessidades essenciais ou sobrevivéncia fora de casa), 3 (coletiva, com
foco social) e 4 (coletiva, orientada para um objetivo comum) apresentaram menor prevaléncia de
sintomas depressivos. Quando estratificada por género, a associagao permaneceu significativa para
mulheres nos niveis 1 a 4 e para homens apenas nos niveis 1 e 2. Conclusao: A participagao social
em diferentes niveis esta associada a uma menor prevaléncia de sintomas depressivos entre idosos,
evidenciando que as mulheres se beneficiaram mais de atividades fora de casa do que os homens.

Palavras-chave: Sintomas depressivos; Participacao social; Envelhecimento.
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RESUMO:

Introducao: A populagao brasileira com 60 anos ou mais aumentou 56% em relacao a 2010, am-
pliando a demanda por cuidadores. Evidéncias indicam que o cuidado pode se associar a desfechos
psicologicos negativos, como sobrecarga e sintomas depressivos, ansiosos e estresse, enquanto a
percepcao de apoio social pode ser um fator associado a melhores indicadores de satde mental.
Objetivo: Este estudo teve como objetivo analisar e comparar as associa¢oes entre percepgao de
apoio social, sobrecarga e satde mental em cuidadores formais e informais de pessoas idosas.
Método: Trata-se de estudo transversal, quantitativo e correlacional que contou com uma amostra
por conveniéncia de 123 cuidadores formais (37,4%) e informais (62,6%), que responderam aos instru-
mentos MOS-SSS (Medical Outcomes Study Social Support Survey), DASS-21 (Escala de Depressao,
Ansiedade e Estresse) e Escala de Sobrecarga de Zarit. Em relacao a percepcao de apoio social, nao
foram observadas diferencas significativas entre os grupos (p > 0,05). Resultados: As correlagoes
de Spearman indicaram que, para os cuidadores formais, o estresse associou-se negativamente ao
apoio material (p = -0,513; p < 0,001) e ao escore global de apoio social (p = -0,372; p < 0,05), enquan-
to a sobrecarga correlacionou-se negativamente com o apoio material (p = -0,428; p < 0,01), afetivo
(p = -0,316; p < 0,01), interagao social positiva (p = -0,369; p < 0,05) e escore global (p = -0,360; p <
0,05). Para os cuidadores informais, nao foram identificadas associacoes significativas com o apoio
social. Em relacdo a satde mental, a sobrecarga apresentou correlagdes positivas significativas (p <
0,001) com ansiedade, depressao e estresse em ambos os grupos, mostrando magnitude forte nos
cuidadores formais (p = 0,684, p = 0,766 e p = 0,815, respectivamente) e moderada nos informais (p
= 0,449, p = 0,384 e p = 0,592). Conclusdo: Conclui-se que a sobrecarga esta associada a piores des-
fechos de sattlde mental para ambos os grupos de cuidadores, com maior for¢a de associacao entre
os cuidadores formais. A percepcao de apoio social se associou a menores niveis de sobrecarga e de
estresse apenas entre os cuidadores formais.

Palavras-chave: Cuidadores; Sobrecarga; Apoio Social.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 - N.2 205




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Percepcoes de uma comunidade académica
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RESUMO:

Introducao: Com o aumento da expectativa de vida, € importante que os governos, as comunidades,
instituicoes e pessoas se preparem para o convivio com as velhices. Objetivos: Identificar as percep-
¢oes de uma comunidade académica de instituicao privada de ensino superior a partir do “Inventario

de atitudes perante a velhice” Método: Estudo exploratorio e descritivo realizado no periodo de

junho a dezembro/2024. Foi aplicado o “Inventario de atitudes perante a velhice” na comunidade

académica de uma instituicao privada de ensino superior. Esse instrumento foi criado por Sheppard

(1980) e adaptado para o portugués por Neri (1986) e conta com 20 afirmagoes sobre o envelhecimen-
to. Resultados: Obteve-se 1515 respostas de pessoas com perfis variados, o que refletiu também na

variedade de opinides sobre a velhice. A maioria dos respondentes discordou das afirmacdes: “E na

juventude que se pode esperar o maximo de satisfacdes na vida” e “Ha poucas coisas que uma pessoa

possa realizar na velhice”. Em relagao a satide sexual, a maioria concordou que “Uma pessoa pode ter
uma vida sexual saudavel na velhice” A afirmacao “De um modo geral, eu espero desfrutar da velhice”
apresentou elevada concordancia entre os participantes. Uma parcela significativa relatou sentir
apreensao em relacao ao envelhecimento, medo da debilidade fisica na velhice e preocupagao com

a possibilidade de solidao nessa etapa da vida. E, por fim, uma parcela significativa concordou com

a afirmacao de que € melhor morrer cedo do que enfrentar a velhice na sociedade atual. Conclusao:

Os resultados indicam que os participantes apresentam, em geral, atitudes positivas em relacao

as velhices, rejeitando a ideia de que a juventude seja a Gnica fase de realizagao e reconhecendo

o potencial de uma vida ativa e sexualmente saudavel na velhice. A expectativa de desfrutar dessa

etapa da vida também foi predominante. Entretanto, coexistem percepcoes positivas e preocupa-
¢Oes importantes, especialmente relacionadas a debilidade fisica, a solidao e as condic¢oes sociais do

envelhecimento, evidenciadas pela concordancia de parte dos participantes com a ideia de que seria
preferivel morrer cedo a enfrentar a velhice na sociedade atual. Esses achados sugerem que, embora

haja uma percepcao mais favoravel sobre o envelhecimento, ainda persistem medos e representa-
¢Oes negativas que refletem desafios individuais e sociais associados a velhice.

Palavras-chave: Inventario de atitudes perante a velhice; Comunidade Académica; Envelhecimento.
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RESUMO:

Introducao: A Chikungunya € uma arbovirose considerada como um problema de satde publica,
dentre seus principais sintomas estao edema e dores articulares, sendo estes os principais pre-
sentes na fase cronica da condicao. Visto todo impacto que a Chikungunya tem trazido, se faz re-
levante compreender suas caracteristicas clinicas. Objetivos: Analisar o perfil de dor e prevalén-
cia de sintomas psicolégicos em pessoas adultas e idosas com artralgia cronica pés-Chikungunya.
Método: Trata-se de um estudo observacional transversal de abordagem quantitativa. A amostra foi
composta por pessoas adultas e idosas com artralgia cronica pos-Chikungunya. Os participantes
foram avaliados por meio de uma anamnese, com informacoes sobre a infecgao, seguida por avalia-
cao especifica da dor pela Escala Visual Analogica (EVA) e diagrama de dor. A avaliacao de sintomas
psicologicos foi feita por meio da escala de depressao, ansiedade e estresse (DASS-21). Foi conduzido
teste de normalidade de Shapiro-Wilk para variaveis quantitativas, as quais foram apresentadas em
forma de medidas-resumo e frequéncias para variaveis qualitativas. Foi utilizado o programa JAMOVI
1.2 para as analises. Resultados: A amostra foi composta por 11 individuos com artralgia cronica pos-
-Chikungunya, sendo 81,82% do sexo feminino, com média de idade de 65,27+12,78 anos, peso de
76,67+14,06 Kg, altura de 1,63+0,08 m, IMC de 29,08+6,64 Kg/m?, com tempo de infec¢ao mediano
de 36 (24-120) meses. Ao realizar analise de dor, a mediana de dor geral foi de 5 (5-9), as regides mais
relatadas foram ombro, punho (72,73%) e joelho (63,64%). Em relacao aos sintomas psicolégicos, para
depressao 54,55% da amostra foi classificada como normal, 18,18% severo, 18,18% extremamente
severo, 9,09% leve e 0% moderado. Para sintomas de ansiedade, 36,36% da amostra foi classificada
como normal e 36,36% com sintomas extremamente severos, 18,18% moderado, 9,09% leve e 0%
severo, e para sintomas de estresse 45,45% da amostra foi classificada como normal, 36,36% extre-
mamente severo, 18,18% moderado e 0% leve e 0% severo. Conclusao: Conclui-se que os individuos
com artralgia cronica pos-Chikungunya apresentam niveis moderados a altos de dores, principal-
mente em ombro, punho e joelho, parcela relevante da amostra apresentou sintomas psicologicos
moderados a extremamente severos. Caracterizar esse publico se torna importante, tendo em vista
a necessidade de compreender as repercussoes biopsicossociais e clinicas da Chikungunya cronica.

Palavras-chave: Arboviroses; Satude Publica; Dor cronica.
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RESUMO:

Introducao: A capacidade intrinseca (CI) é definida pela combinagao de todas as capacidades fisicas
e mentais (incluindo psicossociais) que um individuo tem a seu dispor, podendo recorrer a elas a
qualquer momento de sua vida. A compreensao e implementacao desses conceitos podem auxiliar
efetivamente no acompanhamento longitudinal do estado de satde do individuo e realizar uma
rapida identificacao de declinios da capacidade. Objetivo: Caracterizar o perfil de pessoas idosas
que possuem CI em declinio. Métodos: Analise transversal com amostra de 403 pessoas idosas resi-
dentes na comunidade. Obteve-se dados sociodemograficos e clinico por questionario estruturado.
A analise da CI considerou os dominios cognitivo, locomotor, vitalidade /nutricao, sensorial e psico-
l6gico. Uma pontuagao total para a CI foi obtida a partir dos valores dos 5 dominios da CI, conside-
rando-se a correlacao negativa do dominio psicolégico. Para caracterizagao da amostra, realizou-se
uma analise descritiva das variaveis categdricas e intervalares com médias e desvio padrao, frequén-
cias e porcentagens. Resultados: Na amostra avaliada (70,5 anos + 6,72, 60 a 91 anos) o declinio na CI
foi identificado em 374 pessoas (92,8%), a maioria do sexo feminino (63,4%), com 4 a 8 anos de estudo
(44,1%), casados (65,8%), autodeclarados brancos (64,2%), nao moravam sozinho (88,5%), com renda
familiar de 1 a 2 salario minimos (57,7%, em média 2,3 + 1,5 salarios minimos), com 3 ou mais condi-
¢oes de saude diagnosticadas (67,9%), em uso de 3 ou mais medicamentos (68,7%), sem limitagoes
em AVD (83,9%), sem historico de tabagismo (48,4%) e de etilismo (44,9%) e com IMC de sobrepeso
conforme as diretrizes da OMS (38,5%) e FPP meédia de 26,35. Em toda a amostra, a CI, em média,
foi menor nos idosos com 80 anos ou mais, sexo feminino, cor preta, vivos, analfabetos, baixo nivel
socioeconomico (até 1 salario), policomorbidade e polifarmacia, moram sozinhos, limitagao em 3 ou
mais AVD’s, e em tabagistas. Conclusao: Considerando que sao poucas as publicagdes cientificas
sobre a CI, e principalmente para a populacao brasileira, os dados auxiliam a compreender o perfil
de idosos que possuem CI em declinio, que difere daqueles que possuem menores valores de CI,
refor¢cando a necessidade de mais estudos e a determinacao de pontos de coortes para a populacao
brasileira a fim de permitir a adocao de estratégias preventivas, que visem a melhora qualidade de
vida e manutencao da funcionalidade das idosas.

Palavras-chave: Pessoas idosas; Capacidade Intrinseca; Assisténcia Integral a Satde.
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RESUMO:

O uso de medicamentos é frequente entre idosos devido a elevada prevaléncia de doengas cronicas
nao transmissiveis, 0 que aumenta o risco do uso de medicamentos potencialmente inapropriados
(MPI). Os Critérios de Beers constituem uma ferramenta para identificar esses medicamentos e au-
xiliar na prescrigcao segura. Neste contexto, o farmacéutico exerce papel fundamental na promocao
do uso racional de medicamentos e no monitoramento da farmacoterapia.Avaliar o uso de MPI entre
idosos de Santo Antonio do Itambé/MG, conforme os Critérios de Beers (2023).Trata-se de estudo
transversal, descritivo, de abordagem quantitativa, conduzido por meio da aplicagao de questio-
nario semiestruturado a idosos do municipio durante visitas domiciliares e grupos de promocao e
prevencao a satde. Os dados foram coletados entre novembro/2024 a junho/2025. A pesquisa foi
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAAE: 182672324.8.0000.5108).A populacao do estudo
foi composta por 123 participantes, predominantemente do sexo feminino (74,8%; n=92). A faixa
etaria mais frequente foi de 70 a 74 anos (24,4%; n=30), seguida de 65 a 69 anos (22,0%; n=27), 75
a 79 anos (20,3%; n=25), 60 a 64 anos (17,9%; n=22) e acima de 80 anos (15,4%; n=19). Em relacao a
escolaridade, predominou o analfabeto/ensino fundamental I incompleto (57,7%; n=71), seguido de
ensino fundamental completo/médio incompleto (28,5%; n=35). Quanto a renda familiar, a maioria
dos participantes (87,8%; n=108) possuia renda entre um e trés salarios minimos. Observou-se ele-
vada utilizagao de medicamentos entre os idosos, com 93,5% (n=115) dos participantes fazendo uso
de pelo menos um medicamento e 52,0% (n=64) utilizando quatro ou mais (52,0%; n=64). A avaliagao
segundo os Critérios de Beers identificou 13 MPI para idosos, sendo o acido acetilsalicilico (36,2%;
n=21), seguido pelo omeprazol (15,5%; n=9), nifedipino (12,1%; n=7) e amitriptilina (8,6%; n=>5) os mais
frequentemente utilizados. A expressiva identificacao do uso de MPI observada destaca a importan-
cia da atuacao do farmacéutico na revisao da farmacoterapia e na promocgao do uso racional de me-
dicamentos. Os resultados podem subsidiar agoes voltadas ao incentivo da prescrigao de alternativas
terapéuticas mais seguras e ao fortalecimento da assisténcia farmacéutica no municipio.

Palavras-chave: Idoso; Lista de Medicamentos Potencialmente Inapropriados; Assisténcia
Farmacéutica.
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Perfil dos idosos residentes em uma
instituicao de longa permanéncia
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RESUMO:

Introducao:Em todo o mundo o envelhecimento da populacao e o crescimento do grupo de ido-
sos € uma realidade bem como o acrescimo significativo na expectativa de vida.Este aumento da
longevidade maioria das vezes estéd associdado a uma piora do estado fisico e mental dos idosos,
acompanhado de varias doengas com incapacidade pra as atividades da vida diaria e necessidade
de ajuda para a realizagao de suas atividades. Com a dificuldade por parte dos familiares em te-
ralguém para cuidar do idoso, a ILPI torna-se uma opg¢ao oferecendo os cuidados necessarios e
suprindo a fala de suporte familiar e social.Objetivos:Conhecer o perfil, morbidades associadas e
caracteristicas dos idosos residentes em uma institui¢cao de longa permanencia no interior de Minas.
Métodos: Trata-se de um estudo transversal, com amostra composta por 118 idosos de idade igual
ou superior a 60 anos institucionalizados. A coleta de dados ocorreupor meio de prontuarios da
equipe multidisciplinar da instituicao. Resultados: Dos 118 idosos, 67(56,7%) eram do sexo mascu-
lino, com idade média de 75,4% +/- 9,9 anos; as morbidades mais fequentes foram: hipertensao
arterial sistemica (52, 44,06%), diabetes mellitus(36; 30,50%),hipotieoidismo (31; 26,77%), deméncia
(28; 23,73%), sequela de acidente vascular cerebral (18; 15,25%), doenca pulmonar obstrutiva cronica
(14; 11,86%). Entre os hipertensos (69, 58,4%), estavam com pressao arterial controlada 53 ou 76,81%.
Com elagao ao grau de dependéncia, 70 idosos (59,32% foram classificados ente os graus [ e Il e
48 (40,67%) em grau I. A média de medicamentos prescritos por idosos foi 6,93 e a prevaléncia de
polifamacia (uso de cinco ou mais medicamentos) 81 idosos (68,64%), sendo que todos os idosos
faziam uso de medicamentos. Conclusos: Neste estudo o sexo masculino prevaleceu; a doenga mais
frequente foi a hipertensao artrial sistémica; a média da idade dos internos foi semelhante a outros
estudos eralizados em ILPI; 59, 32% estavam em graus II e IIl de dependéncia e a polifarmacia se fez
preente em 68,64% de todos os idosos. Ha de se ressaltar que existem poucos estudos na literatura
sobre idosos institucionalizados em ILPI, e como estas institui¢coes para idosos estao cada dia mais
numerosas e necessarias frente a realidade atual, novos estudos desta natureza sao necessarios para
compreensao, apoio e pratica de agdes para aprimorar a assistencia a este grupo populacional, os
nossos idosos que necessitem de institucionalizacao em ILPIs..

Palavras-chave: idoso; perfil; ILPIL.
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RESUMO:

Perfil sociodemografico e clinico de cuidadoras familiares de idosos participantes de grupo de apoio
e auriculoterapia

Introducao: Cuidadores de idosos frequentemente negligenciam a propria satde diante da sobre-
carga fisica e emocional do cuidado, tornando-se vulneraveis ao adoecimento. Grupos educati-
vos direcionados a essa populacao, com abordagem da enfermagem gerontologica, constituem es-
tratégia relevante para promocao da satde e qualificagao do cuidado prestado ao idoso. Objetivo:
Descrever o perfil sociodemografico, clinico e comportamental de cuidadoras de idosos partici-
pantes de um grupo de apoio vinculado a um ambulatorio especializado em geriatria, que inicia-
ram atendimento de auriculoterapia. Método: Estudo descritivo, de abordagem quantitativa, com
13 cuidadoras participantes de grupos de apoio de um servi¢o ambulatorial de geriatria vinculado
a um hospital de grande porte localizado no estado de Minas Gerais entre novembro de 2024 e ju-
nho de 2026. Os dados foram coletados por ficha de avaliacao de enfermagem aplicada na primeira
consulta de auriculoterapia dos participantes. Resultado: amostra foi constituida por 13 cuidadoras,
todas do sexo feminino, com idades entre 41 e 81 anos. Quanto ao perfil ocupacional, 38,46% exer-
ciam atividade laboral e 30,77% eram aposentadas e 30,77% desempregadas. Patologias cronicas
afetavam 76,92% delas, destacando-se hipertensao arterial sistémica, dislipidemia, diabetes mellitus
tipo 2 e depressao, sendo que 69,23% faziam uso continuo de um a quatro medicamentos diarios.
Queixas algicas foram relatadas por 92,31%, com predominio de dores lombares, musculoes-
queléticas e nos ombros (69,23% das causas). Distarbios do sono acometiam 76,92% da amostra.
Quanto ao estilo de vida, 69,23% praticavam atividade fisica regular, 61,54% consumiam alcool so-
cialmente e nenhuma era tabagista. O consumo hidrico foi adequado em todas (1,5 a 2,0 litros /dia);
observou-se aumento da ingestao alimentar por ansiedade em 38,46% e redugao do apetite em
30,77% das cuidadoras. Conclusao: A elevada prevaléncia de dor, distirbios do sono, comorbidades
e alteracdes alimentares relacionadas a ansiedade evidencia a sobrecarga das cuidadoras. Os acha-
dos reforcam o papel da enfermagem gerontoldgica na promocgao do autocuidado, destacando a
auriculoterapia como estratégia complementar ao grupo de apoio para o manejo desses sintomas.

Palavras-chave: cuidados familiares; auriculoterapia; idoso.
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RESUMO:

O envelhecimento populacional constitui uma das principais consequéncias da transi¢cao demogra-
fica e impoe desafios crescentes a organizacao dos sistemas de satide e ao planejamento de politicas
publicas. Nesse contexto, conhecer as caracteristicas sociodemograficas e epidemiologicas da popu-
lacao idosa sao fundamentais para orientar a gestao municipal e subsidiar estratégias alinhadas aos
principios da Década do Envelhecimento Saudavel preconizada pela OMS. Dessa forma, o presente
trabalho tem como objetivo caracterizar o perfil sociodemografico e epidemiolégico da populagao
idosa do municipio de Betim (MG), utilizando dados secundarios do Sistema de Indicadores de Satde
e Acompanhamento de Politicas do Idoso. Trata-se de um estudo descritivo em que os indicadores
selecionados no intervalo de vinte anos foram comparados. Como resultados, observou-se que o
indice de envelhecimento no municipio aumentou de 18,3, em 2000, para 72,7, em 2023, evidenciando
o acelerado envelhecimento populacional nas duas tltimas décadas. Além disso, houve um aumento
da proporcao de mulheres idosas de 5,2% para 14,0% entre 2000 e 2022, enquanto entre os homens
essa propor¢ao passou de 5,7% para 11,8%. A proporc¢ao de idosos analfabetos reduziu de 39,3% para
14,1%, indicando melhorias, embora permaneca um contingente vulneravel que demanda atencao por
parte de politicas publicas, considerando que a educagao constitui um dos principais determinantes
sociais da saude, e niveis baixos de escolaridade comprometem o letramento em satde e informa-
¢Oes necessarias para o autocuidado. Em relacao a cobertura vacinal contra influenza, o municipio
apresentou uma reducao consideravel, passando de aproximadamente 80% em 2020 para 55,9%
em 2024. Quanto a quantidade de geriatras que atuam no municipio, em 2023 a proporg¢ao era de
10 geriatras para cada 100 mil pessoas idosas, evidenciando uma oferta insuficiente. Os resultados
evidenciam que o envelhecimento populacional em Betim ocorre de forma acelerada, o que requer
a efetivacao de politicas ja existentes com garantia de acesso e qualidade. A feminizagao da velhice,
a permanéncia de vulnerabilidades educacionais, a redugao da cobertura vacinal e a limitada dispo-
nibilidade de médicos geriatras refor¢am as recomendacoes da OMS que destaca a necessidade de
fortalecer o trabalho em satde e reorganizar os seus sistemas para garantir que os cuidados centra-
dos na pessoa idosa sejam capazes de responder as demandas decorrentes da transi¢cao demografica.

Palavras-chave: Envelhecimento populacional; Satide da pessoa idosa; Indicadores de satde.
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Pessoas idosas sedentarias com doenca de
Parkinson apresentam menor velocidade
de marcha e qualidade de vida quando
comparados com aquelas nao sedentarias:
um estudo transversal

VITORIA EDUARDA ALVES DE JESUS'; ANA LUIZA MIRANDA DE OLIVEIRA"; ANA CAROLINA JOVIANO GALVAO";
HUDSON AZEVEDO PINHEIRO?; JANAINE CUNHA POLESE'.

'UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL;
2PROGRAMA DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE DO ADULTO E DO IDOSO ESPDF/FEPECS, BRASILIA - DF - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: A doenca de Parkinson (DP) é caracterizada por alteracoes motoras e nao motoras, que

impactam negativamente a velocidade de marcha e, por consequéncia, a qualidade de vida. A adogao

de um estilo de vida sedentario, comum nesses individuos, pode estar associada a piora dessas mani-
festacoes, o que destaca a necessidade de ampliar as compressoes quanto a influéncia do sedentaris-
mo nessa populagao. Objetivo: Comparar a velocidade de marcha e a qualidade de vida entre pessoas

idosas sedentarias e nao sedentarias com DP. Método: Trata-se de um estudo transversal (CAAE:

87926325.0.0000.5553) realizado em um ambulatério de fisioterapia do Distrito Federal. Uma amos-
tra de conveniéncia de pessoas idosas com diagnostico confirmado de DP e deambulacao indepen-
dente foi recrutada. A caracterizacao clinica e sociodemografica dos participantes foi realizada por
meio da coleta de dados especificos. O comportamento sedentario foi caracterizado por um nivel de

atividade fisica moderada inferior a 150 minutos por semana. A velocidade de marcha foi avaliada por
meio do teste de caminhada de 4 metros (TC4M). O Parkinson’s Disease Questionnaire-8 (PDQ-8)

foi utilizado para avaliar a qualidade de vida. Para comparagao entre sedentarios e nao sedentarios,
o teste T-Student e intervalo de confianga de 95% (IC95%) foram utilizados. Resultados: 80 indivi-
duos foram incluidos no estudo, com idade média de 79+8 anos, sendo a maioria do sexo masculino

(n=45, 56%). Houve uma maior prevaléncia de individuos classificados no estagio IIl na Hoehn & Yahr
(n=32,40%). 70% dos individuos eram sedentarios (n=58) e mais da metade apresentava histérico de

quedas (n=43, 54%). Foi encontrada diferenca estatisticamente significativa (p Conclusao: Pessoas

idosas sedentarias apresentam menor velocidade de marcha, bem como menor qualidade de vida.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Comportamento Sedentario; Estado Funcional.
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Pico de fluxo de tosse e forca de elevacao
cervical como ferramentas de rastreamento
para disfagia em pessoas idosas

ARACELI ARAUJO VASCONCELOS VITALINO; VICTORIA EUGENIA DE ALMEIDA NICACIO; .
THALINE MOURA DE OLIVEIRA; LAELIA CRISTINA CASEIRO VICENTE; ALINE MANSUETO MOURAO.

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducéo: O envelhecimento aumenta a vulnerabilidade a disfagia em decorréncia do comprome-
timento das reservas fisiologicas. A associacao entre fragilidade e disfagia em pessoas idosas reforga
a necessidade de instrumentos clinicos simples e de facil aplicacao para o rastreamento precoce.
Objetivo: Verificar a associagao entre funcao da degluticao, forca de elevagao cervical e pico de fluxo
de tosse em pessoas idosas Método: Estudo observacional transversal com 48 pessoas idosas resi-
dentes na comunidade com e sem queixas de disfagia. A funcao de degluticao foi classificada em de-
gluticao funcional, presbifagia e disfagia por meio do Protocolo de Avaliacao Miofuncional Orofacial
para pessoas idosas e do Questionario Autorreferido para Rastreamento de Disfagia Orofaringea em
Idosos. A medicao do pico de fluxo voluntario da tosse foi realizada com Peak Flow Meter, com trés
medicoes consecutivas, apods inspiracao profunda e tosse vigorosa, sendo considerada a maior me-
dida obtida. A mensuracao da forca de elevacao cervical foi avaliada com o participante em dectbito
dorsal sobre maca com ombros apoiados, a cabeca foi elevada até a amplitude maxima, repetindo
0 movimento o maior numero de vezes possivel. Considerando a distribui¢ao predominantemente
nao paramétrica pelo teste de Shapiro-Wilk, as comparagoes foram realizadas pelo teste de Kruskal-
Wallis, com nivel de significancia de 5%. Resultados: A amostra foi composta por 64% de pacientes
do sexo feminino, com média de idade de 77 anos (+9,7 anos). Os participantes foram distribuidos
em degluticao funcional (n=11), presbifagia (n=17) e disfagia (n=20). As médias do pico de fluxo de
tosse e de forca de elevagao cervical foram, respectivamente, 195 L /min(+94,8) e 23,8 repeticoes
(£8,6) para degluticao funcional, 184,8 L/min(+90,3) e 31,5 repeti¢oes (+19,6) para presbifagia e 198
L/min(+76,3) e 16,7 repeticoes (+13,2) para disfagia. Apenas a forca de elevagao cervical apresentou
diferenca significativa entre os grupos (p=0,012), com menor desempenho no grupo com disfagia.
Conclusao: A forga de elevagao cervical mostrou-se associada a disfagia, sugerindo uma medida
simples, rapida e de baixo custo para o rastreamento de risco de disfagia em pessoas idosas.

Palavras-chave: Transtornos de Degluticao; Tosse; For¢ca Muscular.
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Preditores funcionais de sobrecarga de
cuidadores de pessoas idosas apos infeccoes
respiratorias agudas
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MARIA EDUARDA COIMBRA E COIMBRA?; JOYCE ELISA BRAZ STARLINOZ; IZA DE FARIA-FORTINIZ;
MARIA APARECIDA CAMARGOS BICALHO'.

'FACULDADE DE MEDICINA DA UFMG, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL;
2ESCOLA DE EDUCAGAO FiSICA, FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL DA UFMG, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: As Infeccoes Respiratorias Agudas (IRA), incluindo a COVID-19, podem resultar em
declinio funcional e gerar uma sobrecarga nos cuidadores familiares. Identificar os determinan-
tes para a sobrecarga do cuidador ¢ fundamental para a implementacao do plano de cuidados.
Objetivos: Identificar quais sao as atividades de vida diaria (AVD) associadas a sobrecarga do cuidador
de pessoas idosas apos IRA. Métodos: Estudo transversal, descritivo, recorte de um estudo longitu-
dinal que recrutou idosos de 3 a 12 meses ap0s o diagnoéstico de ITR, confirmado laboratorialmente,
no periodo de 2021 a 2026. O estudo foi aprovado pelo comité de ética local. A variavel preditora foi
a habilidade para realizacao de AVD, medida pela Medida de Independéncia Funcional (MIF) total e
seus itens individuais. Cada um dos 18 itens foi classificado em uma escala de 1 (dependéncia com-
pleta) a 7 (independéncia completa) pontos, conforme a necessidade de auxilio, com um escore total
variando de 18 a 126 pontos. A variavel desfecho foi a presenca de sobrecarga do cuidador, medida
pela Zarit Burden Interview (ZBI) versao com 22 pontos com variagao de 0-88 pontos e considerando
uma nota de corte > 15 pontos. Empregou-se estatistica descritiva e Regressao Linear Univariada,
considerando nivel de significancia p Resultados: A amostra foi composta por 87 idosos com média
de idade de 73,2+9,6 anos, majoritariamente mulheres (54,1%) e 8,1+4,8 anos de escolaridade. O grupo
pOs-COVID representou 68,4% da amostra, e 69,4% necessitaram de hospitalizacao prévia devido
a infeccao. 56,1% das pessoas idosas relataram queixas persistentes de memoria apos a infeccao, e
a presenca de fragilidade foi identificada em 46,9% dos casos. O diagnoéstico cognitivo mais preva-
lente apos a infecgao foi o Comprometimento Cognitivo Leve (CCL) (59,5%) e a Deméncia (13,8%).
Quanto aos cuidadores, o perfil predominante foi de mulheres (68,1%), filhas (44,7%) ou conjuges
(38,3%), que residem com o idoso (58,5%). A ZBI apontou que 65,2% dos cuidadores apresentavam
sobrecarga. Segundo a RL a assisténcia na interagao social (R2 =0,166; p=0,004) e na alimentacao
(R2 =0,044; p=0,034) explicam juntas 21% da variancia na ZBI (R2 =0,210, p Conclusao: A sobrecarga
foi prevalente nessa amostra e limitagoes na interacao social e alimentacao destacam-se como 0s
principais preditores funcionais para a sobrecarga de cuidadores de idosos apoés IRA.

Palavras-chave: Sobrecarga do Cuidador; Infecgoes Respiratorias; Atividades Cotidianas.
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Preferéncias e barreiras relacionadas

ao exercicio aerobio entre pessoas idosas
com doenca de Parkinson em um pais

de média renda: estudo transversal

ANNA BALSAMAO VAZ'; GIOVANA RODRIGUES DE MARTIN'; STHEFANY GARCIA AZEVEDOZ RAQUEL DE
CARVALHO LANA CAMPELO?; CHRISTINA DANIELLI COELHO DE MORAIS FARIA3; LARISSA TAVARES AGUIARZ.

'FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL;
2FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BH - MG - BRASIL;
3UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BH - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducado: O exercicio aerdbio ¢ recomendado para pessoas com doenca de Parkinson
(DP) devido aos beneficios motores e cardiovasculares. No entanto, diferentes fatores po-
dem dificultar a adesao ao exercicio nessa populacao, especialmente em paises de média renda.
Objetivo: Investigar as preferéncias e barreiras relacionadas ao exercicio aerébio em pessoas idosas
com DP. Métodos: Estudo transversal com pessoas idosas com DP. Foi aplicado questionario estru-
turado sobre preferéncias do exercicio aerobio e barreiras relacionadas a seguranca, capacidade
fisica, suporte social e fatores ambientais. Resultados: Foram incluidos 19 participantes (idade=66+5
anos; tempo médio de diagnostico=10+7 anos; UPDRS=20+10; Hoehn & Yahr=2+0,8). Os participantes
demonstraram maior compreensao da importancia do exercicio aerébio apo6s o diagndstico de DP.
Em escala de 0 (“nada importante”) a 100 (“extremamente importante”), a percepgao de importancia
aumentou de 66+24 para 88+12 pontos (p

Palavras-chave: Satde do Idoso; Exercicio Fisico; Doenca de Parkinson.
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Prevaléncia de artrite autorreferida
em pessoas idosas brasileiras: fatores
associados e desfechos de saude em
um inquérito nacional

BRUNA CRISTINA DE JESUS ALVES; GABRIELA LOPES CANGADO; EDUARDO DA SILVA PAULA;
LEANDRO ALONSO DO ESPIRITO SANTO; DANIELA GONGALVES OHARA; MAYCON SOUSA PEGORARL.
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RESUMO:

Introducao: O envelhecimento populacional pode conferir aumento na frequéncia de doencas muscu-
loesqueléticas, dentre elas a artrite, que representa importante causa de dor, incapacidade e utilizacao
dos servicos de satde. Entretanto, permanecem limitadas as evidéncias no Brasil sobre os fatores as-
sociados e o impacto dessa condicao especificamente em pessoas idosas, utilizando dados da Pesquisa
Nacional de Satide. Objetivos: Estimar a prevaléncia de artrite ou reumatismo autorreferido, identificar
seus fatores associados e examinar sua associacao com desfechos adversos de satde. Métodos: Estudo
transversal baseado em dados da Pesquisa Nacional de Satide (PNS) de 2019 com amostra de 22.728
idosos. A variavel artrite ou reumatismo autorreferido foi avaliada considerando o diagnostico prévio
informado por algum médico. Foram incluidas variaveis socioecondmicas, de satde e de estilo de vida.
As associacdes foram avaliadas utilizando modelos de regressao de Poisson com variancia robusta, por
meio do programa Stata, versao 14.2. Resultados: A prevaléncia de artrite ou reumatismo autorreferido
correspondeu a 17,46% (IC95%: 16,55%-18,41%) e foi associada aos preditores sexo feminino (RP=2,58;
IC95%: 2,29-2,91), auséncia de companheiro (RP=0,90; IC95%: 0,82-0,99), percepcao de satde regular
(RP=1,41; 1C95%: 1,25-1,58) ou ruim/muito ruim (RP=1,83; IC95%: 1,60-2,09) e presenc¢a de multimor-
bidade (RP=7,24; 1C95%: 6,10-8,59). Além disso, foi associada a desfechos de satde como dependéncia
em atividades basicas de vida diaria (RP=1,40; IC95%: 1,28-1,53), atividades instrumentais de vida diaria
(RP=1,16; 1C95%: 1,09-1,24), presenca de sintomas depressivos (RP=1,18; IC95%: 1,04-1,34), ocorréncia de
quedas (RP=1,33; IC95%: 1,17-1,51) e dificuldade permanente para caminhar ou subir escadas (RP=1,37;
IC95%: 1,29-1,46). Conclusao: A presenca de artrite ou reumatismo autorreferido apresenta prevaléncia
elevada entre pessoas idosas no Brasil e esta associada a desvantagens socioecondmicas, pior estado
de satde e multiplos desfechos adversos.

Palavras-chave: artrite; pessoa idosa; prevaléncia.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 217




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Prevaléncia e fatores associados a auséncia de
apoio social da familia e amigos em pessoas
idosas brasileiras: dados da Pesquisa Nacional
de Saude 2019
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RESUMO:

Introducao: O aumento da longevidade tem sido acompanhado por transformacoes sociais e familia-
res que podem enfraquecer as redes de apoio as pessoas idosas. No Brasil, sao escassos os estudos
que investigaram a auséncia de apoio social nessa populacao utilizando dados da Pesquisa Nacional
de Saude (PNS) de 2019. Objetivo: Analisar a prevaléncia e os fatores associados a auséncia de apoio
social da familia e de amigos em pessoas idosas. Métodos: Estudo transversal com dados da PNS
2019, incluindo 22.728 pessoas idosas. A auséncia de apoio social da familia e de amigos foi definida
pela resposta “nenhum” as perguntas sobre familiares e amigos com quem o idoso poderia contar
em momentos bons ou ruins. Foram analisadas variaveis socioeconomicas, de saude e de estilo de
vida. As associagoes foram estimadas por regressao de Poisson com variancia robusta no Stata 14.2.
Resultados: A prevaléncia de auséncia de apoio social foi de 4,05% (IC95%: 3,62-4,53) para familiares
e de 23,28% (IC95%: 22,15-24,46) para amigos. A auséncia de apoio familiar associou-se ao sexo mas-
culino (RP: 1,44; 1C95%: 1,18-1,74), faixa etaria de 80 anos e mais (RP:0,63; IC95%: 0,41-0,97); auséncia
de companheiro (RP: 1,82; 1C95%: 1,50-2,21); o uso de alcool (RP: 0,73; IC95%: 0,56-0,94); dificuldade
de ver (RP: 1,41; IC95%: 1,10-1,80) e ouvir (RP: 0,77; IC95%: 0,60-0,97); dependéncia funcional para ati-
vidades instrumentais de vida diaria (RP: 0,50; IC95%: 0,38-0,65) e quedas nos tltimos 12 meses (RP:
1,43; 1C95%: 1,09-1,89). A auséncia de apoio de amigos esteve associada a auséncia de escolaridade
(RP: 1,64; IC95%: 1,31-2,04), aqueles com 1 a 4 anos(RP:1,62; IC95%1,34-1,95) e 5 a 8 anos de estudo (RP:
1,65; 1C95%: 1,36-2,00); renda até 1 salario minimo (RP: 1,46; IC95%: 1,29-1,67) e 1 a 2 salarios minimos
(RP: 1,15; IC95%: 1,00-1,32). Em ambos os desfechos, percepcao negativa de satde, auséncia de parti-
cipagao social, inatividade fisica e residéncia em area urbana permaneceram associadas a auséncia
de apoio social. Conclusao: A auséncia de apoio social entre pessoas idosas apresentou maior pre-
valéncia em relagao aos amigos do que a familia e estiveram associadas a fatores socioeconémicos,
condicoes de satde, estilo de vida e participacao social, evidenciando a necessidade de estratégias
que fortalecam as redes de apoio e promovam o envelhecimento saudavel.

Palavras-chave: Apoio social; Satde do idoso; Envelhecimento.
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Privacao socioecondémica contextual e
obesidade entre adultos mais velhos residentes
em areas urbanas brasileiras: uma analise
multinivel com evidéncias do ELSI-Urbe
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UNIVERSIDADE FEDERAL DOS VALES DO JEQUITINHONHA E MUCURI (UFVJM), BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducao: A obesidade entre adultos mais velhos tem aumentado de forma expressiva nas tltimas
décadas, especialmente em areas urbanas. Definida como uma doenca cronica de natureza sisté-
mica decorrente do excesso de adiposidade corporal, a obesidade esta associada a diversos desfe-
chos negativos a satde, incluindo doengas cronicas nao transmissiveis e mortalidade. Evidéncias
indicam que, além de fatores individuais, determinantes socioecondmicos contextuais podem in-
fluenciar sua ocorréncia, embora estudos multiniveis sobre o tema ainda sejam escassos no Brasil.
Objetivo: Analisar a associacao entre a privagao socioecondmica contextual e a obesidade em adul-
tos mais velhos residentes em areas urbanas brasileiras. Método: Estudo transversal com dados da
linha de base do ELSI-Urbe, aninhado ao ELSI-Brasil (2015-2016). A obesidade foi definida como in-
dice de massa corporal (IMC) >30 kg/m? e a privagao contextual foi mensurada pelo Indice Brasileiro
de Privacao (IBP), em nivel de setor censitario, e categorizada em tercis: baixa, média e alta privacao.
Foram realizadas regressoes logisticas multiniveis, ajustadas por idade, sexo, estado civil, escolarida-
de e renda mensal domiciliar per capita, nivel de atividade fisica, uso excessivo de alcool, tabagismo
e consumo regular de frutas e hortalicas. Resultados: Foram incluidos 7.139 participantes com 50
anos ou mais (63,1 + 9,8 anos; 53,8% do sexo feminino), distribuidos em 607 setores censitarios de
areas urbanas. A prevaléncia de obesidade foi de 30,7% (IC95%=29,2-32,1). Na analise multinivel to-
talmente ajustada, individuos residentes em setores censitarios com alta privagao socioecondmica
apresentaram menor chance de obesidade quando comparados aos residentes em areas de baixa
privacao (OR=0,83; IC95%=0,71-0,98). A variabilidade entre os setores censitarios permaneceu sig-
nificativa apds os ajustes (ICC=1,9%; MOR=1,27). Conclusao: Adultos mais velhos residentes em areas
de maior privacao socioecondmica apresentaram menor chance de obesidade, independentemente
de caracteristicas sociodemograficas e comportamentais individuais. Esse achado reforga a impor-
tancia de abordagens multiniveis para a compreensao da obesidade e aponta para a necessidade de
estratégias de prevengao que integrem intervengoes individuais e agoes voltadas aos determinantes
contextuais da satde.

Palavras-chave: Obesidade; Privacao socioecondémica; Modelos multiniveis.
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Privacgao socioecondmica contextual na
limitacao funcional e na necessidade de
ajuda nao atendida nas atividades basicas
da vida diaria: evidéncias do ELSI-Brasil
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RESUMO:

Objetivos: Avaliar a associagao entre o contexto socioeconomico e a presenga de limitacao funcional
e necessidade de ajuda nao atendida entre pessoas idosas para a realizacao de atividades basicas de
vida diaria (ABVD). Métodos: Estudo transversal, realizado com dados da segunda onda do Estudo
Longitudinal de Satde dos Idosos Brasileiros (ELSI-Brasil), coletados entre 2019 e 2021. A limitacao
funcional e a necessidade de ajuda nao atendida foram avaliadas nas dificuldades autorrelatadas
nas seguintes ABVD: atravessar um comodo no mesmo andar, vestir-se, tomar banho, comer a par-
tir de um prato colocado a sua frente, deitar-se ou levantar da cama e usar o banheiro. A limita-
cao funcional foi definida como a existéncia de alguma dificuldade em pelo menos uma das ABVD.
Investigou-se também a necessidade de ajuda para realizar as atividades e, caso positivo, se esta
necessidade era atendida. A condigao socioecondémica dos participantes foi mensurada, no nivel
contextual, utilizando o Indice Brasileiro de Privacao (IBP). Para avaliar a associacao entre a limitagao
funcional, necessidade de cuidado nao atendida e o IBP, foram ajustados modelos de regressao logis-
tica brutos e ajustados por sexo, faixa etaria, raga/cor, anos de estudo, renda domiciliar per capita,
arranjo domiciliar, possuir plano privado de satde e nimero de doencgas cronicas, com estimativa
de razoes de chance e respectivos intervalos de confianca de 95%, considerando o plano amostral
complexo e nivel de significancia de 5%. Resultados: A amostra foi composta por 5.575 individuos
com 60 anos ou mais, com média de idade de 70,4 anos. Houve predominancia do sexo feminino
(55,2%) e de pessoas idosas que se autodeclararam de raga/cor branca (51,3%). A prevaléncia de
limitacao funcional foi estimada em 13,0% (IC95%: 10,9 - 15,5). Entre aqueles que relataram dificul-
dade e necessidade de ajuda para realizar ABVD, 20,7% (1C95%: 15,9 - 26,5) declararam nao receber
os cuidados necessarios. Ambos os desfechos apresentaram associacao significativa com o IBP, com
maior prevaléncia de limitacao funcional e de necessidade de ajuda nao atendida entre idosos re-
sidentes em setores censitarios de maior privagao material. Conclusdes: Os achados evidenciam a
necessidade de agoes e politicas publicas direcionadas para a populacao idosa residente em setores
censitarios de maior privacao, como estratégia para reduzir iniquidades no envelhecimento.
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RESUMO:

Introducao: A Capacidade Intrinseca ¢ composta por dominios fisicos e mentais relacionados ao
envelhecimento saudavel e a funcionalidade da pessoa idosa. Altera¢des nesses dominios estao as-
sociadas a maior utilizacao de servigos de satde, incluindo atendimentos ambulatoriais e hospitali-
zagoes. Entretanto, ainda sao escassas as evidéncias sobre como a producao assistencial se distribui
nos sistemas de satde segundo esses dominios. Objetivo: Analisar a produgao ambulatorial e as
hospitalizacoes relacionadas aos dominios da Capacidade Intrinseca em idosos na Rede de Atencao
a Saude de trés municipios de Minas Gerais. Método: Estudo observacional, transversal, com dados
secundarios dos sistemas de informacdo do Sistema Unico de Satide referentes ao ano de 2025.
Foram analisados procedimentos ambulatoriais e internagoes hospitalares de pessoas com 60 anos
ou mais nos municipios mineiros de Alfenas, Juiz de Fora e Belo Horizonte. Os eventos foram clas-
sificados segundo os dominios da Capacidade Intrinseca (mobilidade, cognicao, psicologico, visao,
audicao e vitalidade /nutricao) e analisados por frequéncias, proporc¢oes e taxas por 10.000 idosos.
Resultados: Na produgao ambulatorial, observou-se variagao entre os municipios, com predominan-
cia do dominio mobilidade em Alfenas e do dominio visual em Juiz de Fora e Belo Horizonte. Juiz de
Fora apresentou as maiores taxas de producao ambulatorial relacionada a Capacidade Intrinseca. Em
relacao as hospitalizacdes, observou-se heterogeneidade entre os municipios: em Alfenas predomi-
nou o dominio cognigao (49,6%), em Juiz de Fora houve distribui¢ao mais equilibrada entre os domi-
nios mobilidade, visual, vitalidade /nutri¢ao e cognicao, enquanto em Belo Horizonte destacaram-se
os dominios mobilidade (35,5%) e visual (27,3%). As maiores taxas de internacao foram observadas
em Alfenas, seguidas por Belo Horizonte e Juiz de Fora. Conclusao: A producao ambulatorial e as
hospitalizac¢des relacionadas a Capacidade Intrinseca apresentaram distribuicao heterogénea entre
os municipios analisados, com predominio dos dominios mobilidade, visual e cognicao, variando
conforme o tipo de utilizacao dos servigos. Os resultados evidenciam diferentes perfis de demanda
assistencial da populacao idosa e reforcam a importancia de incorporar os dominios da Capacidade
Intrinseca no planejamento e na organizagao da Rede de Atengao a Satde.

Palavras-chave: Capacidade Intrinseca; Servicos Ambulatoriais de Satde; Hospitalizagao.

REVISTA INTERDISCIPLINAR CIENCIAS MEDICAS 2026 / SUPLEMENTO 04 - VOL.10 * N.2 221




XI1l CONGRESSO DE GRERIATRIA E
GERONTOLOGIA DE MINAS GERAIS - GERMINAS 2026

POSTER ELETRONICO - GERONTOLOGIA

Qualidade de vida ambiental e sua relagao
com a sarcopenia provavel em pessoas idosas
da atencao primaria de Belo Horizonte

DANIEL HENRIQUE MOREIRA QUIRINO'; LUIZ GUILHERME ALMEIDA VAZ?, GABRIELLA PEREIRA SEVERO';
KAMILA ANDRADE DE SOUSA'; DANIELE SIRINEU PEREIRA'; LEANI SOUZA MAXIMO PEREIRA®.

'UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL;
2PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL;
3FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE - MG - BRASIL.

RESUMO:

Introducéo: A sarcopenia provavel é uma condigao clinica caracterizada pela reducao da forca mus-
cular que afeta diretamente a funcionalidade de pessoas idosas. Na atencao primaria a satde, tor-
na-se fundamental o uso de testes simples para compreender como fatores socioambientais se
correlacionam com esse agravo para subsidiar intervengoes direcionadas.Objetivos: Determinar a
prevaléncia de sarcopenia provavel em uma amostra de pessoas idosas da atengao primaria e ve-
rificar sua associacao com variaveis sociodemograficas, clinicas e com a qualidade de vida relacio-
nada ao ambiente.Métodos: Estudo transversal, aprovado pelo Comité de Etica, com 102 idosos de
trés centros de satde de Belo Horizonte. A sarcopenia provavel foi avaliada pelo teste de sentar
e levantar de cinco repeti¢oes (TSL-5) segundo o Consenso Europeu de Sarcopenia. Avaliaram-
se variaveis sociodemograficas (idade, sexo, escolaridade), clinicas (medicamentos, comorbidades,
IMC) e o nivel de atividade fisica. A percepcao ambiental foi mensurada pelo dominio ambiental do
WHOQOL-BREF. Utilizaram-se modelos univariados de regressao logistica e linear (a=5%), calculan-
do-se a razao de chances (OR) e o coeficiente beta (§) com Intervalos de Confianca de 95% (IC95%).
Resultados: A amostra apresentou mediana de idade de 68 anos, predominio do sexo feminino
(72,1%), mediana de 7,5 anos de escolaridade e 60,6% de individuos ativos. A prevaléncia de sarco-
penia provavel foi de 64,7% (66,/102). Nos modelos de regressao, nao foram observadas associacoes
significativas do desempenho no teste com a idade (p=0,19), sexo (p=0,91) ou comorbidades (p=0,99).
Contudo, evidenciou-se associagao estatisticamente significativa com o escore do dominio ambien-
tal de qualidade de vida, tanto no modelo logistico (OR=0,92; I1C95%: 0,86-0,98; p=0,01) quanto no
linear (=-1,38; IC95%: -2,30 a -0,46; pConclusao: A prevaléncia de sarcopenia provavel foi elevada na
populagao idosa avaliada. O pior desempenho fisico no teste associou-se significativamente a meno-
res escores de qualidade de vida no dominio ambiental, ressaltando o papel critico que o ambiente
fisico e de suporte social exerce sobre a satide funcional de idosos na atengao primaria.
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RESUMO:

Introducao: O progressivo crescimento da Doenga Renal Cronica (DRC) no Brasil constitui um re-
levante problema de satde. A DRC é de alta prevaléncia entre pessoas idosas que constituem um
grupo com risco aumentado para impactos, como o declinio cognitivo e a piora da qualidade de
vida, associados a esta morbidade. Objetivo: Buscou-se comparar aspectos relacionados a quali-
dade de vida, conforme o aumento da idade em pessoas que realizam terapia renal substitutiva.
Método: Foi conduzido estudo transversal com 21 pacientes que realizavam Hemodiafiltracao em
uma clinica privada de Belo Horizonte, Minas Gerais. Foram aplicados questionario sociodemografi-
co e o instrumento Kidney Disease and Quality of Life - Short Form (KDQOL-SF) durante a realizacao
da sessao de dialise. Resultados: Em relagao aos componentes resumidos da medida de qualidade
de vida, pacientes com até 59 anos (n=11) apresentaram média de 42,77 pontos no componente de
satide mental e 39,07 pontos no componente de satde fisica, enquanto nos pacientes com 60 anos
ou mais (n=10) observou-se média de 46,64 pontos no componente satde mental e 38,46 pontos no
componente satde fisica. E possivel notar que a percepcio de satde fisica foi semelhante entre os
grupos. Entretanto, a percepgao de satde mental apresentou maior escore entre as pessoas idosas
quando comparadas ao grupo com até 59 anos. Conclusao: A qualidade de vida relacionada a satde
apresentou maior prejuizo no comprometimento fisico, enquanto o componente mental mostrou-se
mais preservado, especialmente nos pacientes com 60 anos ou mais. Dessa maneira, destaca-se a
importancia da avaliacao da qualidade de vida que pode contribuir para melhor compreensao das
demandas e para promocao de cuidado integral dos pacientes com doenca renal cronica.
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RESUMO:

Introdugao: A aplicacao de instrumentos para avaliagao geriatrica nas Unidades Basicas de Satde
enfrenta barreiras relacionadas a percepcao de aumento da carga de trabalho e na dificuldade de
organizacao do cuidado na Atengao Primaria a Satide (APS). Estratégias articuladas que integrem
avaliacao clinica, fluxos da rede e indicadores assistenciais podem favorecer a implementacao des-
sas ferramentas no cuidado a pessoa idosa. Objetivo: Avaliar o impacto de uma intervengao de qua-
lificacdo sobre o uso do Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20) na seguranca dos
profissionais, no planejamento do cuidado e no desempenho de indicadores assistenciais na APS.
Método: Estudo quase-experimental, pré e pés-intervengao, envolvendo 138 profissionais de dife-
rentes categorias vinculados a 11 Unidades de Satde (incluindo consultério na rua) de uma Regional
de Belo Horizonte. A intervengao consistiu em qualificagao teérico-pratica para aplicacao do ICVF-
20, articulada a organizagao da linha de cuidado da pessoa idosa, fluxos e monitoramento do pacien-
te na rede além do alinhamento com os indicadores de cofinanciamento da APS. Analisaram-se os
registros de consulta médica ou de enfermagem nos tltimos 12 meses e de avaliagao antropomeétrica
(peso/altura). A autopercepcgao de seguranca dos profissionais foi mensurada pré e pos-capacita-
¢ao. Realizou-se andlise descritiva e comparativa dos dados. Resultados: Observou-se crescimento
no registro de consultas médicas e de enfermagem apos a intervengao. Destacou-se o indicador
avaliacao antropomeétrica, com incorporacao no processo de trabalho, antes inexistente. Percebeu-
se incremento nos niveis de autoconfianga e seguranca dos profissionais na aplicagao do IVCF-20.
A qualificagao foi bem avaliada, promoveu flexibilizacao frente a incorporacao de novas ferramentas.
Destacaram-se: a abordagem pratica, a integracao com o fluxo assistencial e o alinhamento com as
demandas do processo de trabalho na APS. Os participantes relataram maior clareza na estratifica-
¢ao do risco, organizagao do acompanhamento longitudinal e no alcance de indicadores. Conclusao:
O envolvimento dos profissionais no treinamento em servico viabiliza organiza¢ao e monitoramento
do cuidado a pessoa idosa e pode melhorar resultados de indicadores assistenciais na APS. A inte-
gragao entre avaliacao geriatrica, fluxos e indicadores assistenciais constitui estratégia potente para
qualificagao do cuidado e otimizagao do processo de trabalho.

Palavras-chave: Atencao Primaria a Satide; Qualidade da Assisténcia a Satide; Satide da Pessoa idosa.
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RESUMO:

Introducgao: A continuidade do cuidado no domicilio é um desafio recorrente na atengao as pessoas
com necessidades complexas de satde e as suas familias. Embora frequentemente relacionada as
caracteristicas da doenga e as condigoes clinicas da pessoa assistida, permanecem pouco com-
preendidas as condi¢oes que, na perspectiva de quem vivencia esse processo, tornam possivel a sua
continuidade ao longo do tempo. Objetivo: Compreender, por meio das narrativas de quem cuida de
familiares ou de outras pessoas com quem mantém vinculo de responsabilidade e compromisso, as
condic¢oes que sustentam a continuidade do cuidado no domicilio. Método: Estudo qualitativo explo-
ratério desenvolvido a partir de respostas abertas de questionario eletronico aplicado a 58 partici-
pantes envolvidos no cuidado domiciliar, sendo 36 cuidadores familiares, 7 cuidadores profissionais
e 15 profissionais de satide. As narrativas foram submetidas a analise tematica de abordagem indutiva,
com leitura integral do corpus, codificacao das unidades de significado, agrupamento dos codigos
em temas e refinamento interpretativo. Resultados: As narrativas revelaram que a continuidade do
cuidado no domicilio é explicada menos pelas caracteristicas da doenca e mais pelas condi¢des que
permitem a quem cuida permanecer sustentando o cuidado ao longo do tempo. Emergiram cinco
dimensoes interdependentes: orientacao diante da inseguranca e das mudancas impostas pelo adoe-
cimento; coordenacao do cuidado, das responsabilidades e das decisoes; suporte emocional para
lidar com medo, culpa, solidao e sobrecarga; fortalecimento da rede de apoio e compartilhamento
das responsabilidades; e reconhecimento das necessidades de quem cuida. Em conjunto, essas di-
mensoes deslocam a compreensao da continuidade do cuidado da centralidade da doenca para os
recursos relacionais, organizacionais e emocionais que tornam possivel sua permanéncia no do-
micilio. Conclusao: Na perspectiva de quem cuida, o diagnostico e a gravidade da doenca ajudam a
compreender a necessidade e a complexidade do cuidado, mas nao explicam, isoladamente, por que,
diante de condigoes clinicas semelhantes, algumas trajetorias resultam em continuidade e outras
em ruptura. Os achados ampliam a compreensao desse fenomeno e oferecem base conceitual para
o desenvolvimento de Tecnologias de Permanéncia, voltadas a identificagao de vulnerabilidades e ao
fortalecimento das condigoes que sustentam a continuidade do cuidado no domicilio.

Palavras-chave: Continuidade do cuidado; Assisténcia domiciliar; Pesquisa Qualitativa.
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RESUMO:

Introducao: A relagao entre pessoas de geracoes distintas € compreendida como intergeracionali-
dade. O aumento da expectativa de vida torna cada vez mais comum a convivéncia intergeracional
e essas relacoes passam a constituir importantes estratégias de fortalecimento da coesao social.
Apesar disso, também podem intensificar distanciamentos e desigualdades. Compreender as per-
cepcoes sobre as relagoes intergeracionais torna-se fundamental para identificar desafios e poten-
cialidades dessas interacdes no contexto familiar e universitario. Objetivo: Analisar as percepcoes
acerca das relagdes intergeracionais nos contextos familiar e universitario, enfatizando os desafios
e potencialidades presentes nessas experiéncias de convivéncia. Método: Trata-se de pesquisa de
campo qualitativa, descritiva e exploratoria, realizada com a comunidade académica de uma uni-
versidade em Minas Gerais. A coleta de dados ocorreu no periodo de 13/06,/2024 a 01/12 /2024, via
questionario composto por 24 perguntas. Neste estudo, quatro questdes abertas foram tratadas pela
analise de contetido, resultando em 18 categorias tematicas. Complementou-se com revisao narra-
tiva de estudos publicados entre 2023 a 2026 nas bases CAPES, BVS, PubMed e SciELO. O estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica. Resultados: O questionario foi respondido por 1515 pessoas e reve-
lou que as relagoes sao avaliadas de forma positiva principalmente no ambiente familiar, enquanto
o cenario universitario é marcado principalmente por tensdes e indiferencas. A categoria “Troca de
Experiéncias e Saberes” foi o elemento mais valorizado, validando a dimensao funcional da solida-
riedade. Contudo, a convivéncia mostrou-se ambivalente. A solidariedade coexiste com o idadismo,
choques de valores e diferencas de ritmo de vida. No contexto familiar, a transmissao cultural e o
afeto predominam, ja no universitario, o idadismo manifesta-se de forma explicita e institucionali-
zada. Conclusao: Os resultados demonstram que a intergeracionalidade € uma experiéncia ambiva-
lente. A predominancia de intera¢des positivas na familia e a complexidade relacional na universi-
dade reforcam a relevancia de politicas que fomentem o dialogo horizontal, enfrentando o idadismo
como uma barreira que impede a plena participacao social e académica de pessoas mais velhas.
Destaca-se a necessidade de estudos futuros com metodologias de maior profundidade interpreta-
tiva, como grupos focais, para desvelar as nuances das tensoes identificadas.
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RESUMO:

Introducao: Diante da variabilidade biologica do envelhecimento, a idade cronologica isolada é
insuficiente para prever o declinio da capacidade funcional, mensurada pela independéncia nas
Atividades Basicas (ABVD) e Instrumentais de Vida Diaria (AIVD). Assim, biomarcadores antecipam
o risco de vulnerabilidade. Destaca-se o PhenoAge, ferramenta que combina a idade cronologica
a nove biomarcadores sanguineos de rotina, refletindo processos subjacentes do declinio funcio-
nal relacionados a idade. Como sua utilidade nessa area carece de investigacao, compreender essa
relacao permite identificar individuos em risco antes da dependéncia. Objetivo: Estimar o risco de
mortalidade em 10 anos e comparar a capacidade discriminatoria do PhenoAge para dificuldade em
atividades basicas (ABVD) e instrumentais (AIVD) de vida diaria em pessoas idosas da comunidade.
Método: Estudo seccional com 64 idosos residentes na comunidade. A dificuldade em atividades
basicas (ABVD) e instrumentais (AIVD) de vida diaria foi avaliada pelas escalas de Katz e Lawton e
Brody, respectivamente. O risco de mortalidade em 10 anos foi calculado pela Fun¢ao de Distribui¢ao
Acumulada (CDF) de Gompertz. O PhenoAge combinou a idade cronolégica a nove marcadores: albu-
mina, fosfatase alcalina, creatinina, proteina C-reativa, glicose, volume corpuscular médio, amplitude
de distribuicao eritrocitaria, contagem de leucocitos e porcentagem de linfocitos. Utilizou-se re-
gressao logistica e curva ROC. Resultados: A maioria (68,7%) era composta por mulheres, com idade
média de 72,9 anos (dp=12,0); 35,9% apresentaram envelhecimento acelerado pelo PhenoAge. O risco
de mortalidade em 10 anos foi maior nos dependentes para ABVD (39,4% vs. 25,6%) e AIVD (39,4% vs.
19,6%). A capacidade discriminatoria do PhenoAge foi significativa apenas para AIVD (OR=3,2; IC95%
1,04-9,92; AUC=0,632). Conclusao: O PhenoAge discriminou significativamente apenas as AIVD. Isso
tem respaldo fisioldgico, pois sao tarefas complexas que exigem integridade neurocognitiva e car-
diorrespiratoria, precedendo o declinio nas ABVD. Esses achados sugerem que a aceleracao do en-
velhecimento biologico, detectavel por exames laboratoriais de rotina através do PhenoAge, reflete
as fases iniciais do declinio funcional. A aplicacao desta métrica no cuidado da pessoa idosa fornece
uma oportunidade de rastreio, permitindo a identificacao precoce de pessoas em risco e o direcio-
namento de intervengoes preventivas antes da instalacao da dependéncia em si.
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RESUMO:

Introducao: A sarcopenia, caracterizada pela perda progressiva de for¢a, massa e desempenho mus-
cular, compromete severamente a capacidade funcional na velhice. No ambito do constructo de
capacidade intrinseca (que engloba os atributos fisicos e mentais do individuo), os dominios de lo-
comogao e vitalidade sao fundamentais para a manutenc¢ao da autonomia. Embora a atividade fisica
atue como um potencial fator protetor contra o declinio funcional, a inter-relagao entre sarcopenia,
nivel de atividade fisica e esses dominios especificos ainda € pouco explorada no contexto da Atengao
Primaria a Satide (APS). Objetivo: Analisar a associagao entre a sarcopenia e o nivel de atividade fisica,
bem como a relacao de ambos os fatores com a locomocao e a vitalidade de idosos cadastrados em
Unidades Basicas de Satde (UBS) de Belo Horizonte, MG. Métodos: Estudo transversal conduzido
com 105 idosos comunitarios (69,5 + 6,9 anos; 53,3% mulheres). A sarcopenia foi diagnosticada con-
forme as diretrizes consensuais vigentes, utilizando a for¢a de preensao manual (dinamometria), a
estimativa da massa muscular e o desempenho fisico pelo Short Physical Performance Battery (SPPB).
Alocomogao foi avaliada pela velocidade de marcha de 4 metros (componente do SPPB) e a vitalida-
de pelo escore da Mini Avaliacao Nutricional (MAN). O nivel de atividade fisica foi mensurado pelo
IPAQ (versao curta). Foram realizados testes bivariados e modelos de regressao multivariada para as
analises estatisticas (p < 0,05). Resultados: A maioria da amostra foi classificada como ativa ou muito
ativa. Nao foi observada associagao estatisticamente significativa entre a presenca de sarcopenia e o
nivel de atividade fisica (p = 0,399). Todavia, idosos fisicamente ativos apresentaram melhor desem-
penho no dominio da locomocao (p < 0,01). Na analise multivariada, a sarcopenia nao se associou de
forma independente a locomocao (p = 0,407), mas demonstrou associagao significativa com menores
escores de vitalidade (p = 0,034). Conclusao: Niveis mais elevados de atividade fisica associam-se di-
retamente a uma melhor locomocao, enquanto a sarcopenia impacta negativamente a vitalidade dos
idosos. Os achados refor¢am a necessidade de intervencdes integradas na atencao primaria focadas
tanto no incentivo a pratica regular de exercicios quanto no manejo precoce da sarcopenia, visando
preservar os componentes funcionais e promover o envelhecimento saudavel.
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RESUMO:

Introducao: No mundo cerca de 57 milhoes de pessoas vivem com deméncia. No Brasil, estima-se
que 1,8 milhao de individuos acima de 60 anos tém esse diagnostico. A deméncia caracteriza-se
pelo declinio progressivo das fungoes cognitivas e pela presenca de sintomas psicologicos e com-
portamentais (SPCD), que comprometem a realizacao das atividades de vida diaria. Os SPCD, como
agitacgao, agressividade, irritabilidade e apatia, impactam a funcionalidade da pessoa idosa, aumen-
tam a sobrecarga do cuidador e contribuem para a institucionalizagao precoce. Objetivo: Identificar
e discutir os sintomas psicologicos e comportamentais em idosos com deméncia em atendimento
ambulatorial. Metodologia: Estudo quantitativo, descritivo e transversal, realizado com familiares
cuidadores de 20 idosos acompanhados pela terapia ocupacional em ambulatorio de um Hospital
Universitario. Os dados foram coletados por entrevista semiestruturada (40 minutos) e analisados
por percentuais em planilha eletronica. Resultados: Em relacao ao perfil sociodemografico dos fa-
miliares cuidadores eram predominantemente mulheres, esposas (25%) e filhas (40%), com idades
entre 33 e 82. Na caracterizagao sociodemografica dos idosos atendidos, 65% eram do sexo feminino
e 55% na faixa etaria entre 70 e 80 anos. Quanto ao estado civil, 45% eram casados e 35% vitvos.
Sobre a escolaridade, 30% possuiam Ensino Fundamental incompleto, 25% Ensino Médio completo
e 20% nao tinham instrucao formal. Os SPCD mais relatados foram questionamentos repetitivos e
apatia (80%), seguidos por transtornos do sono (65%), alucinacoes (60%) e ideias paranoides (55%).
Agitacao e depressao foram identificadas em 50% dos casos, enquanto agressividade esteve pre-
sente em 45%. Perambulacao, reacoes catastroéficas, ansiedade, erros de identificagao e sindrome
do entardecer foram relatados em 30% dos casos, e ideias delirantes foram observadas em 20% dos
idosos. Conclusao: Os sintomas psicolégicos e comportamentais nas deméncias estiveram presentes
em altas porcentagens nos idosos acompanhados. Sintomas como a apatia, transtornos do sono e
agitagao reduzem o engajamento e a independéncia nas atividades de vida diaria, contribuindo para
o declinio funcional e a restri¢ao da participacao social. A compreensao dos SPCD auxilia na elabo-
racao de um plano de cuidados individualizado e favorece o seu manejo precoce.

Palavras-chave: Deméncia; Sintomas psicologicos e comportamentais; Idoso.
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Sobrecarga do cuidador de pessoas idosas
com fragilidade: associacao com fatores
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RESUMO:

Introducao: A sindrome de fragilidade pode aumentar a dependéncia e a demanda por cuidados,
repercutindo na sobrecarga dos cuidadores. Entretanto, a influéncia do estado nutricional, das ca-
racteristicas clinicas das pessoas idosas e dos cuidadores sobre esse desfecho permanece pouco
esclarecida. Objetivo: Investigar a associacao do estado nutricional e das caracteristicas clinicas
de pessoas idosas com fragilidade na sobrecarga do cuidador. Métodos: Estudo transversal com
153 diades de pessoas idosas com fragilidade e cuidadores atendidos em ambulatério geriatrico.
Coletaram-se variaveis sociodemograficas das pessoas idosas e dos cuidadores, além de caracte-
risticas relacionadas ao cuidado. A fragilidade foi rastreada pelo Indice de Vulnerabilidade Clinico-
Funcional. A sarcopenia foi avaliada pelos critérios do European Working Group on Sarcopenia in
Older People (EWGSOP2) e o estado nutricional por indicadores antropométricos, Mini Avaliacao
Nutricional e Global Leadership Initiative on Malnutrition (GLIM). Sobrecarga, qualidade de vida
e sintomas depressivos dos cuidadores foram avaliados pelo Zarit Burden Interview, European
Health Interview Surveys Quality of Life Abbreviated Instrument e Hamilton Depression Rating
Scale (seis itens), respectivamente. Realizaram-se analises bivariadas e regressao linear multipla.
Resultados: As pessoas idosas eram majoritariamente mulheres (63,4%), com mediana de 82 anos,
e apresentavam deméncia (57,5%), polifarmacia (83,0%), reducao da velocidade da marcha (77,1%)
e sarcopenia (53,5%). Os cuidadores eram majoritariamente mulheres (83,0%), informais (94,1%) e
filhos (65,4%). Entre as caracteristicas das pessoas idosas, maior sobrecarga associou-se a maior
escolaridade (p = 8,117; p = 0,010) e deméncia (p = 5,673; p = 0,018), enquanto renda familiar superior
a dois salarios minimos associou-se a menor sobrecarga (§ = -8,152; p = 0,017). Entre os cuidadores,
maior sobrecarga associou-se ao tempo de cuidado de dois a trés anos (f = 25,653; p = 0,001) e >3
anos (B = 20,208; p = 0,002), a auséncia de vinculo conjugal (8 = 9,697; p < 0,0001) e sintomas depres-
sivos (B = 17,263; p < 0,0001), enquanto melhor qualidade de vida associou-se a menor sobrecarga (f3
= -8,274; p < 0,0001). Estado nutricional e sarcopenia nao se associaram a sobrecarga. Conclusoes:
A sobrecarga do cuidador esteve associada principalmente a fatores cognitivos, psicossociais e so-
cioecondmicos, e nao ao estado nutricional ou a sarcopenia das pessoas idosas.

Palavras-chave: Sobrecarga do cuidador; Fragilidade; Estado nutricional.
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RESUMO:

Introducao: O Diabetes Mellitus é uma das principais Doencas Cronicas nao Transmissiveis no mun-
do e no Brasil, com aumento significativo especialmente no envelhecimento. Destacam-se diversos
fatores que influenciam a prevencao, tratamento e controle do diabetes, dentre elas, as caracte-
risticas do arranjo domiciliar. Objetivo: Analisar a tendéncia temporal de Diabetes Mellitus autor-
referido entre pessoas idosas residentes nas capitais brasileiras segundo o arranjo domiciliar, no
periodo de 2006 a 2024. Métodos: Série temporal com pessoas idosas (> 60 anos) residentes nas
capitais brasileiras, utilizando dados do Vigitel de 2006 a 2024. Foi avaliado o diagnostico de Diabetes
Mellitus a partir da resposta a pergunta “Algum médico ja lhe disse que o(a) senhor(a) tem diabetes?”.
Morar sozinho foi definido por residir em domicilio unipessoal e morar acompanhado por residir
em domicilio com mais de um morador. A frequéncia anual do diagnostico de diabetes foi estimada
segundo o arranjo domiciliar e ajustada por sexo, idade, escolaridade e namero de moradores no
domicilio. A tendéncia temporal foi avaliada com regressao por joinpoint e calculo das Variagdes
Percentuais Anuais (VPA). Resultado: Foram entrevistadas no Vigitel 239.338 pessoas idosas, 20,39%
referiram o diagnostico médico de Diabetes Mellitus, com frequéncia anual variando de 21,06% em
2006 para 30% em 2024 entre as que moravam sozinhas, e de 17,21% em 2006 para 30,05% entre
aquelas que moravam acompanhadas. Para pessoas idosas que moravam sozinhas, houve tendéncia
de estabilidade entre 2006 e 2012, seguida de aumento entre 2012 e 2020 (VPA: 2,58%) e entre 2020
e 2024 (VPA: 5,99%); ja para aquelas que moravam acompanhadas, houve tendéncia de aumento
entre 2006 e 2016 (VPA: 3,05%), seguido de reducao entre 2016 e 2019 (VPA: -3,73%) e aumento en-
tre 2019 e 2024 (VPA: 8,36%). Conclusao: Observa-se aumento na frequéncia anual do diagnostico
autorreferido de Diabetes Mellitus entre as pessoas idosas independente do arranjo. No entanto, as
tendéncias temporais foram diferentes. Ao longo do tempo as pessoas idosas que moravam sozi-
nhas apresentaram tendéncia de estabilidade e aumento, enquanto as que moravam acompanhadas
aumento, seguido de reducao e aumento nos anos recentes. Compreender essa realidade contribui
para conhecer as dinamicas do arranjo domiciliar na satide, favorecendo atualizagdes e a criagao de
intervencoes voltadas para prevencao do diabetes e melhorar a qualidade de vida das pessoas idosas.

Palavras-chave: Idoso; Diabetes Mellitus; Caracteristicas de Residéncia.
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RESUMO:

Introdugao: O consumo regular de frutas e hortalicas auxilia na promocao da satde, especialmente
entre pessoas idosas. Destacam-se diversos fatores que influenciam a alimentacao da pessoa idosa,
dentre elas, as caracteristicas do arranjo domiciliar. Objetivo: Analisar a tendéncia temporal do con-
sumo regular de frutas e hortalicas entre pessoas idosas residentes nas capitais brasileiras, segun-
do o arranjo domiciliar, no periodo de 2008 a 2024. Métodos: Série temporal com pessoas idosas (>
60 anos) residentes nas capitais brasileiras, utilizando dados do Vigitel de 2008 a 2024. Foi avaliado
o consumo regular (= 5 dias/semana) de frutas e hortali¢as. Morar sozinho foi definido por residir
em domicilio unipessoal e morar acompanhado por residir em domicilio com mais de um morador.
A frequéncia anual do consumo regular de frutas e hortaligas foi estimada segundo o arranjo do-
miciliar e ajustada por sexo, idade, escolaridade e nimero de moradores no domicilio. A tendén-
cia temporal foi avaliada com regressao por joinpoint e calculo das Varia¢des Percentuais Anuais
(VPA). Resultado: A frequéncia anual do consumo regular de frutas e hortalicas variou de 44,64%
em 2008 para 40,16% em 2024 para pessoas idosas que moravam sozinhas, e de 48,32% em 2008
para 41,62% 2024 para aquelas que moravam acompanhadas. Para pessoas idosas que moravam
sozinhas, no consumo regular de frutas e hortalicas houve tendéncia de redugao entre 2008 e
2024 (VPA: -0,84%); para aquelas que moravam acompanhadas, houve aumento entre 2008 e 2014
(VPA: 1,17%), seguido de reducao entre 2014 e 2018 (VPA: -3,81%) e estabilidade entre 2018 e 2024.
Conclusao: Observa-se baixa frequéncia anual do consumo regular de frutas e hortaligas entre as
pessoas idosas, independente do arranjo. As tendéncias temporais do consumo regular de frutas e
hortalicas foram diferentes para pessoas idosas que moravam sozinhas e acompanhadas. Ao longo
do tempo, as pessoas idosas que moravam sozinhas apresentaram redugao em todo o periodo, en-
quanto as que moravam acompanhadas exibiram quebras na série e, nos anos recentes, estabilida-
de. Compreender essa realidade contribui para a vigilancia alimentar, favorecendo atualizacdes e a
criagao de intervencoes voltadas para melhorar o consumo alimentar das pessoas idosas e auxiliar
na promoc¢ao do envelhecimento saudavel.

Palavras-chave: Idoso; Caracteristicas de Residéncia; Dieta saudavel.
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RESUMO:

Introducao: A sarcopenia ¢ uma doenga caracterizada pela diminui¢ao da forca, massa e funcao
muscular. O Consenso Europeu de Sarcopenia (EWGSOP2) propoe que a gravidade da sarcopenia
seja identificada pelo Short Physical Performance Battery (SPPB). O Global Leadership Initiative
in Sarcopenia (GLIS) relata que as alterac¢oes funcionais sao um desfecho da sarcopenia e nao da
gravidade. Objetivo: Verificar se o teste funcional SPPB, se correlaciona com a presenca de sarco-
penia identificada pelas alteracoes da forca e massa muscular em pessoas idosas da comunidade.
Métodos: Estudo transversal exploratério desenvolvido na atencao primaria em satde de 2023 a 2025,
incluidos 174 participantes (+ 69,7 anos) O diagnostico de sarcopenia foi feito pelo o Dinamometro
Jamar e pela Bioimpedancia Elétrica para mensurar a forca e massa muscular respectivamente e o
SPPB foi usado para verificar a funcionalidade. A caracterizacao da amostra foi realizada por um
questionario clinico sécio demografico. A distribuicao normal dos dados foi verificada pelo teste de
Shapiro-Wilk e o procedimento de bootstrap bias-corrected and accelerated (BCa) method com 1000
réplicas foi empregado. As analises de associacgao bivariadas foram realizadas via teste de correlagao
de Spearman. O tamanho de efeito foi determinado pelo critério de Cohen. O nivel de significancia
adotado foi p Este projeto recebeu a aprovacao do comité de ética 6.813.872. Resultados: O SPPB e
demais variaveis nao apresentaram correlagao estatistica significativa com a sarcopenia. As variaveis
IMC (kg/m2) e o Indice musculoesquelético apresentaram associagio inversa e significativa com
a Sarcopenia (rho= -0.19; IC95%: -0.33 - -0.04; rho= -0.21, IC95%: -0.36 - -0.06, respectivamen-
te). Conclusao: Short Physical Performance Battery proposto pelo EWGSOP, nao foi correlacionado
com gravidade da sarcopenia na amostra avaliada. Esse resultado corrobora com Global Leadership
Initiative in Sarcopenia (GLIS), no qual nao inclui o SPPB como um componente diagnostico da gra-
vidade da sarcopenia , mas sim, como um desfecho clinico da sarcopenia.

Palavras-chave: sarcopenia; SPPB; Diagnostico de gravidade.
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RESUMO:

Background: Evidence suggests that noncompliance with home exercises in musculoskeletal cohorts

can vary between 30% and 50%. Smartphone apps have the potential to increase accessibility, as es-
sential information may be compiled in a single source. The development of a Brazilian app for moni-
toring home exercises in neurological patients will allow monitoring patients who receive in-person

care and perform home exercises as an extension of their treatment. Objective: To develop a smar-
tphone application (app) that will be programmed with home exercises for the patient to perform.
Methods: The present app was developed in five stages: 1) Software content analysis and setting of
objectives; 2) Preliminary layout; 3) Development of the prototype; 4) Testing the prototype; and 5)

Finalization. All stages were conducted by two physiotherapist researchers with at least 10 years of
experience. Results: In the first stage, the app named FISIO CARE was established with one interface

for the physiotherapist and one for the patient. Ten physiotherapists assessed the preliminary layout

in the second stage, and after the prototype was developed in the third stage, it was tested by ten

physiotherapists with its respective neurological patients in the fourth stage. Most physiotherapists

reported ease of use, with no adjustments proposed at the end. Finally, the app was finalized in the

fifth stage. The proposed app allows the physiotherapist to register a specific exercise program for
each patient to be carried out at home. The patient will be able to access the program described

and demonstrated in detail. The app will notify both the patient of the need to perform the activities

and the physiotherapist of the patient's performance of the exercises. Conclusions: The FISIO CARE

was developed according to standardized protocols that are highly recommended for this purpose.
This app may improve the performance of the patient in the home exercises, as well as their auto-
nomy, monitoring the adherence of the patient to the protocol proposed.

Palavras-chave: application; exercises; neurological.
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RESUMO:

Background: Although canes are commonly prescribed after stroke to improve walking and increase

safety, evidence supporting their effectiveness remains limited. Previous cross-sectional and within-
-group experimental studies suggest that the effects of assistive devices may not be uniform across

individuals but instead depend on baseline walking ability. These findings highlight the potential
for heterogeneity of treatment effects, which may be obscured when participants are analysed as a

single group. Objective: To investigate whether the provision of a cane has a differential effect on

walking outcomes according to baseline walking speed, when participants are categorized as slow
walkers (Methods: This randomized trial involved 50 stroke individuals. Participants were split into

slow (Results: The provision of a cane for slow walkers produced no effects on walking and social

participation. Follow-up results suggested that the provision of a cane might positively influen-
ce walking distance (MD 62m; 95%CI 17 to 107) and walking confidence (MD 31; 95%CI 18 to 44).
The provision of a cane for intermediate walkers produced faster walking speed when walking with

the cane (MD 0.07m/s; 95%CI 0.07 to 0.22), which was maintained at follow-up (MD 0.20m/s; 95%ClI

0.06 to 0.34). The cane produced no or negligible effects on remaining outcomes. Conclusion: The

cane effects may be different according to the level of walking. As immediate effect, the cane seems

to be favorable for intermediate walkers, improving the walking speed, while in the follow-up seems

to be favorable for slow walkers improving walking distance and confidence, and intermediate wal-
kers improving walking speed.

Palavras-chave: Stroke; Walker; Cane.
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Tornar-se cuidador familiar de pessoas idosas
frageis: discursos sobre a construcgao social
do cuidado
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RESUMO:

Introducao: O crescimento da populagao idosa com necessidades de cuidados de longa duracao
tem ampliado a demanda por cuidadores familiares, especialmente de pessoas idosas em condigao
de fragilidade. No Brasil, esse cuidado permanece predominantemente sob responsabilidade das
familias, sendo exercido majoritariamente por mulheres, com repercussoes na vida pessoal, pro-
fissional e social. Objetivo: Compreender os discursos de cuidadores familiares acerca do processo
de tornar-se cuidador de pessoas idosas frageis. Método: Estudo qualitativo realizado com nove
cuidadores familiares de pessoas idosas frageis acompanhados por um programa de apoio matricial
de um Hospital Universitario de Belo Horizonte. O programa oferece aos cuidadores educacao em
satide em seis encontros virtuais, telemonitoramento, plano de cuidados individualizado e reta-
guarda especializada a Atencao Primaria. Os dados foram coletados entre junho e agosto de 2024
por observacgao participante, entrevistas semiestruturadas e analise documental dos planos de cui-
dados. A analise fundamentou-se na Analise do Discurso de Michel Foucault. Resultados: Todas as
participantes eram mulheres, sendo sete filhas, uma esposa e uma nora; seis também eram idosas.
Os discursos revelaram que tornar-se cuidadora raramente decorreu de escolha, mas da ausén-
cia de alternativas familiares e das expectativas socialmente atribuidas as mulheres. O cuidado foi
assumido como dever moral, gratidao, responsabilidade filial ou obrigacao familiar, inclusive em
relacdes marcadas por conflitos, abandono ou vinculos fragilizados. As participantes relataram re-
nuncia ao trabalho, reorganizagao da rotina e perda de autonomia para garantir o cuidado continuo.
Embora reconhecessem o cuidado como atividade permanente e de elevada responsabilidade, nao
o identificavam como trabalho passivel de remuneracao ou direitos sociais. Os achados evidenciam
que a identidade das cuidadoras ¢é atravessada por discursos de género, moralidade e responsa-
bilizagcao familiar, que naturalizam o cuidado feminino e contribuem para sua invisibilidade social.
Conclusao: Tornar-se cuidador familiar constitui um processo socialmente construido, marcado por
desigualdades de género e pela centralizagao do cuidado na familia. Reconhecer essa realidade é
fundamental para subsidiar politicas publicas que valorizem o cuidado de longa duracao e ampliem
o suporte aos cuidadores familiares.

Palavras-chave: Cuidadores ; Idoso fragilizado ; Sobrecarga do Cuidador.
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Traducao e Adaptacao Transcultural

do Instrumento Satisfaction with Daily
Occupations for the Elderly (SDO-E) para
o Brasil
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BATISTA; FABIANA CAETANO MARTINS SILVA E DUTRA.
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RESUMO:

Introducao: O envolvimento equilibrado em ocupacoes significativas ¢ fundamental para a manuten-
¢ao da saude, do bem-estar e para o envelhecimento bem-sucedido. O instrumento Satisfaction with
Daily Occupations for the Elderly (SDO-E), desenvolvido por uma terapeuta ocupacional, identifica o
repertorio ocupacional de pessoas idosas e mensura o grau de satisfagao com as atividades diarias.
Objetivo: Realizar a traducgao, adaptagao cultural e validagao de face do instrumento SDO-E para
o portugués brasileiro e para a populacao brasileira. Método: Estudo metodoloégico fundamentado
em diretrizes internacionais para traducao de instrumentos e no COSMIN Study Design Checklist.
Seguiram-se as etapas de traducao, sintese das tradugoes, comité de especialistas, entrevistas cog-
nitivas e retrotradugao. Utilizaram-se um questionario sociodemografico, ocupacional e de habitos
de vida e o instrumento SDO-E. A amostra foi composta por dois tradutores, dois retrotraduto-
res, cinco especialistas no comité de especialistas e nove pessoas idosas (=70 anos) nas entrevistas
cognitivas. Os problemas identificados nas entrevistas cognitivas foram classificados segundo o
sistema QAS-99. Resultados: Na tradugao, quatro sentengas mantiveram equivaléncia semantica.
A sintese das duas traducdes resultou em uma versao com 31 sentengas, apos analise das divergén-
cias. No comité de especialistas, 17 sentengas obtiveram 100% de concordancia, enquanto as demais
alcangaram concordancia >70%, indicando adequacao semantica, idiomatica e conceitual. Nas en-
trevistas cognitivas, a primeira rodada analisou 23 sentencas, das quais 86,9% foram consideradas
adequadas; a segunda rodada apresentou elevado consenso, com apenas um ajuste; e a terceira
resultou na unificacao de duas sentencas, totalizando 22 itens, sem necessidade de novas modifica-
¢oes. Na retrotradugao, 45,2% (14) das 31 sentencgas apresentaram semelhanca com a versao original.
A versao final (SDO-E BR), a retrotraducao e o relatorio técnico foram aprovados pela autora do ins-
trumento, sem ressalvas, garantindo a equivaléncia semantica e a adequacao ao contexto brasileiro.
Conclusao: O SDO-E BR apresenta validade de face e equivaléncia semantica, estando apto para a
etapa de validagao psicométrica. Sua futura disponibilizagao ampliara o uso de medidas padroniza-
das na Terapia Ocupacional brasileira e contribuira para qualificar a avaliacao do envolvimento e da
satisfacao ocupacional de pessoas idosas.

Palavras-chave: Estudo de validacao; Atividades cotidianas; Terapia Ocupacional.
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Uso do tempo na velhice avancgada:
como pessoas com 80 anos ou mais
organizam o tempo?
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Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte - MG - Brasil.

RESUMO:

Introducao: O uso do tempo na velhice avangada reflete a organizagao do cotidiano por meio das
ocupacoes realizadas na rotina diaria. O processo de envelhecimento pode modificar a distribui¢ao
do tempo entre atividades de autocuidado, produtividade, lazer e participacao social, tornando rele-
vante explorar essa dimensao do cotidiano. Objetivos: Compreender como pessoas com 80 anos ou
mais organizam o uso do tempo no cotidiano. Métodos: Estudo qualitativo com entrevistas semies-
truturadas realizadas com 31 idosos residentes na comunidade, sem alteragoes cognitivas e comuni-
cativas, em Belo Horizonte e Regiao Metropolitana. Os dados foram submetidos a Analise Tematica
Reflexiva. O estudo foi aprovado sob CAAE 85343724.2.0000.5149. Resultados: A meédia de idade
dos entrevistados foi 85,3 anos, 21 eram mulheres. Foram identificados dois temas: 1) A organizagao
do uso do tempo: Os participantes relataram rotinas relativamente estaveis, organizadas em torno
de atividades incorporadas ao longo da trajetoria de vida. Frente as mudancas do envelhecimen-
to, os participantes reorganizaram o cotidiano por meio de planejamento, adaptacoes, estratégias
compensatorias e apoio familiar, mantendo a continuidade de habitos, rotinas e do envolvimento
ocupacional. “Tudo meu é antecipadamente programado. Mas se surgir alguma coisa, eu também
faco. Toda a vida eu fui obrigada a lidar com surpresas.” (E20). 2) O uso do tempo como expressao
de significados ocupacionais: A distribui¢ao do tempo mostrou-se orientada pelos significados atri-
buidos as ocupagoes. Atividades relacionadas ao cuidado da satde fisica e cognitiva, ao trabalho, a
aprendizagem, a criatividade, aos vinculos familiares, a espiritualidade e a participacao comunitaria
foram priorizadas por favorecerem prazer, pertencimento, autonomia, identidade e contribuigao
aos outros. “Eu faco Pilates porque eu quero manter minha autonomia. Estudo francés porque € um
tratamento da memoria. Pinto porque ¢ uma meditacao.” (E31). Conclusao: A organizagao do uso do
tempo na velhice avancada mostrou-se associada a manutencao de ocupagdes valorizadas, cons-
truidas ao longo da trajetoria de vida e continuamente adaptadas ao envelhecimento. Compreender
essa organizacao pode subsidiar intervencoes centradas nas ocupagoes significativas e no
engajamento ocupacional.

Palavras-chave: Idoso de 80 Anos ou Mais; Uso do tempo; Atividades Cotidianas.
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Validacao do indice de vulnerabilidade
clinico-funcional -20 (IVCF-20) para uso
por telefone e online em idosos
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RESUMO:

Introdugio: Embora o Indice de Vulnerabilidade Clinico Funcional-20 (IVCF-20) seja uma ferramenta
adequada para avaliar a vulnerabilidade em idosos, ele é tradicionalmente aplicado presencialmente,
o que pode limitar seu uso em determinados contextos. Embora estudos anteriores tenham utilizado
a escala IVCF-20 por telefone, essas aplicagoes foram realizadas sem validacao formal do instru-
mento para esse formato. Objetivo: Validar a aplicagao remota do Indice de IVCF-20, por telefone
e online, para a avaliacao de idosos. Métodos: Neste estudo metodolégico, o IVCF-20 foi aplicado
em trés formatos diferentes: presencial, por telefone (chamada de voz) e online (Google Forms).
A ordem de administracgao foi atribuida aleatoriamente a cada participante para evitar que um forma-
to influenciasse sistematicamente o outro. O intervalo entre cada uma das trés sessoes foi de cinco
a sete dias, considerado curto o suficiente para evitar alteracoes no quadro clinico dos participantes,
mas também adequado para minimizar o viés de memoria. As avaliagoes foram realizadas por trés
avaliadores diferentes, treinados em relagao a aplicacao do IVCF-20 em todas as trés modalidades.
Cada avaliador realizou apenas uma das trés avaliagdes com o mesmo participante. O Coeficiente de
Correlacao Intraclasse (CCI) foi utilizado para avaliar o nivel de concordancia entre as pontuagoes
totais obtidas pelos trés métodos, e o coeficiente Kappa ponderado para a concordancia entre as
pontuacdes de cada item. Resultados: Cinquenta e seis idosos foram incluidos no estudo. Quanto a
validagao da aplicagao por telefone, o nivel de concordancia entre as pontuagoes totais obtidas nas
duas ocasioes (presencial e por telefone) foi alto (CCI=0,87), enquanto o coeficiente Kappa variou de
0,22 (Item 14) a 1,0 (Item 1). Quanto a validacao para a aplicagao on-line, o nivel de concordancia entre
as pontuacoes totais obtidas nas duas ocasioes (presencial e on-line) foi alto (CCI=0,90), enquanto
o coeficiente Kappa variou de 0,23 (Item 14) a 1,0 (Item 1). Conclusao: Embora alguns itens tenham
apresentado baixa concordancia, exigindo, portanto, cautela em sua aplicacao, o desempenho geral
do instrumento permaneceu consistente. Assim, os resultados demonstraram que o IVCF-20 ¢ um
instrumento valido para aplicacao remota, tanto por telefone quanto on-line, na avaliacao da vulne-
rabilidade clinica e funcional em idosos.

Palavras-chave: Avaliacao; Remoto; Vulnerabilidade.
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Validacao do Short Form Brief Pain Inventory
em idosos brasileiros com dor cronica
nociceptiva, neuropatica e nociplastica
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RESUMO:

Contexto: A dor é uma das causas de maior incapacidade em todo o mundo. Apesar de ser uma
condicao prevalente em idosos, sua avaliacao ainda € uma tarefa desafiadora e muitas vezes negli-
genciada em razao da concepcao equivocada de que o sintoma € parte inerente ao envelhecimento.
A utilizagao de instrumentos como o Short Form Brief Pain Inventory (SF-BPI) permite uma avalia-
¢ao multidimensional do sintoma. Embora o SF-BPI seja amplamente utilizado no cenario clinico e
cientifico internacional, nao foram encontrados estudos que tenham investigado as propriedades
psicométricas da versao brasileira em idosos comunitarios, com dor crénica neuropatica, nocicep-
tiva e nociplastica. Objetivo: Avaliar as propriedades psicométricas da versao brasileira do SF-BPI
em idosos comunitarios com os trés tipos de dor estabelecidos pela Associagao Internacional para
Estudo da Dor (IASP). Metodologia: Trata-se de um estudo metodoldgico, com amostra de conve-
niéncia de 114 idosos com dor cronica nociceptiva, neuropatica e/ou nociplastica. Resultados: Foi
possivel atestar a validade de constructo do questionario por meio da analise fatorial confirmato-
ria, que ratificou a estrutura de 2 fatores previamente descrita na literatura. Houve constatagao da
validade convergente entre os dominios similares do SF-BPI e a escala Present Pain Intensity (PPI),
oriunda do questionario de dor “Mcgill”. Foi verificada boa consisténcia interna global do SF-BPI (a
de Cronbach: 0,87) e de suas dimensodes de intensidade e interferéncia da dor (o de Cronbach; 0,84
e 0,82, respectivamente). Observou-se ainda excelente confiabilidade teste-reteste para os escore
de intensidade e de interferéncia da dor (Coeficiente de Correlacao Intraclasse - ICC: 0,90 e 0,96,
respectivamente) e excelente confiabilidade interexaminadores para as duas dimensoes (ICC: 0,77).
Conclusao: O estudo trouxe evidéncias que sustentam a validade e confiabilidade da versao brasileira
do SF-BPI em idosos comunitarios com os fendtipos dolorosos incluidos na pesquisa. Este é um dado
relevante, considerando o nimero restrito de questionarios para avaliacao multidimensional da dor
ja validados para esta populacao no pais. Mensagem-chave: Este foi o primeiro estudo a confirmar a
validade e a reprodutibilidade do SF-BPI em idosos com dor nociceptiva, neuropatica e nociplastica.
O uso de escalas multidimensionais para a avaliagao da dor contribui para um melhor manejo do
sintoma e para a reducao da carga da dor na populagao idosa.

Palavras-chave: Dor em idosos; Brief Pain Inventory; Avaliagao multidimensional.
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RESUMO:

Introducao: Desastres provocam impactos duradouros sobre a saude, o cotidiano e as condi¢oes
de vida das populacoes atingidas, especialmente entre pessoas idosas, que apresentam maior vul-
nerabilidade aos seus efeitos. No rompimento da barragem de Brumadinho (MG), em 2019, além
das perdas humanas e ambientais, observaram-se importantes repercussoes fisicas, psicossociais e
ocupacionais, evidenciando desafios para a reorganizacao da vida cotidiana e a participacao social.
Objetivo: Compreender as experiéncias e as trajetorias ocupacionais de pessoas idosas que viven-
ciaram o desastre do rompimento da barragem de mineragao ocorrido na cidade de Brumadinho.
Método: Estudo qualitativo, que utilizou a historia oral tematica como estratégia de coleta de dados
entre junho e julho de 2023. A amostra foi selecionada por conveniéncia, por meio da técnica de
bola de neve e informantes-chave. Participaram 17 pessoas idosas com mais de 60 anos, sem distin-
¢ao de sexo, naturais e residentes nos distritos de Brumadinho e que sobreviveram ao desastre em
2019. As entrevistas foram gravadas, transcritas, submetidas a analise de contetido com auxilio de
software MAXQDA e seguida de triangulacao dos dados. Resultados: Participaram 17 pessoas idosas.
A analise identificou duas categorias ((Re)vivendo o desastre e Mudangas no cotidiano e no bem-es-
tar), cada uma composta por quatro subcategorias. A vivéncia do desastre repercutiu em alteragoes
no estado de satde e em prejuizos a satde mental. Antes do rompimento, as atividades cotidianas
estavam relacionadas ao cuidado doméstico, ao trabalho e a ocupagoes significativas. Apos o even-
to, observaram-se mudancas importante no cotidiano, especialmente na reducao e reorganizagao
das atividades de lazer. Apesar das adversidades, observou-se a capacidade de adaptacao, recons-
trucao e ressignificagao da vida cotidiana por meio do engajamento em ocupacoes significativas.
Conclusao: Os impactos do desastre ultrapassam as dimensoes ambientais, fisicas e sociais, atingin-
do as trajetorias ocupacionais e o cotidiano das pessoas idosas sobreviventes. Os achados reforcam
a necessidade de agdes continuadas de cuidado as populagdes vulneraveis atingidas e apontam
contribui¢oes da Terapia Ocupacional no contexto pos-desastre.

Palavras-chave: Desastre Humano; Terapia Ocupacional; Envelhecimento.
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Vulnerabilidade clinico-funcional e
independéncia funcional em pessoas idosas:
correlacao entre o IVCF-20 e a MIF
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RESUMO:

Introdugao: A vulnerabilidade clinico-funcional em pessoas idosas esté intimamente relacionada
a funcionalidade. A correlacao entre os instrumentos que avaliam essas dimensdes pode fornecer
evidéncias sobre a validade convergente entre as medidas, auxiliando sua interpretacao na prati-
ca geriatrica e gerontologica. Objetivo: Verificar a correlacao entre as avaliagcdes da vulnerabilida-
de clinico-funcional e da independéncia funcional em pessoas idosas. Método: Estudo transversal
realizado com pessoas idosas de um centro de referéncia. Foram coletados dados sobre sexo e
escolaridade. A vulnerabilidade clinico-funcional foi avaliada por meio do Indice de Vulnerabilidade
Clinico-Funcional (IVCF-20) e a independéncia funcional pela Medida de Independéncia Funcional
(MIF). A correlacao entre os escores foi analisada pelo coeficiente de Spearman. A magnitude dos
coeficientes de correlagao considerou valores de 0,00-0,30 como correlacao desprezivel; 0,30-
0,50 como baixa; 0,50-0,70 como moderada; 0,70-0,90 como forte; e 0,90-1,00 como muito forte.
Como analise complementar, foi calculado o coeficiente Tau-b de Kendall para verificar a associa-
¢ao entre as categorias ordinais. As analises foram realizadas no software Jamovi (versao 2.7), ado-
tando-se p Resultados: Foram avaliados 48 participantes (76,9+9,4 anos; escolaridade 6,9+3,7 anos).
Houve associacao negativa forte e estatisticamente significativa entre os escores do IVCF-20 e da
MIF (p de Spearman = -0,706; ptb de Kendall = -0,304; p=0,028), demonstrando que pessoas idosas
classificadas em categorias mais elevadas de vulnerabilidade apresentaram tendéncia a menores ni-
veis de independéncia funcional. Todos os idosos classificados como robustos pelo IVCF-20 apresen-
taram independéncia funcional segundo a MIF. Entre aqueles classificados em risco de fragilizacao,
predominou a independéncia funcional, enquanto os idosos classificados como frageis apresenta-
ram maior frequéncia de comprometimento funcional, caracterizado por categorias de dependéncia
modificada na MIF. Conclusao: Os resultados fornecem evidéncias de validade convergente entre
o IVCF-20 e a MIF, indicando que ambos os instrumentos capturam dimensoes complementares da
funcionalidade da pessoa idosa.

Palavras-chave: Idoso; Fragilidade; Atividades Cotidianas.
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Vulnerabilidade clinico-funcional em
pessoas idosas: associacao com aspectos
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funcional e funcao de degluticao
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RESUMO:

Introducao: A vulnerabilidade clinico-funcional em pessoas idosas esta relacionada ao aumento
do risco de desfechos adversos a satide e pode ser influenciada por fatores clinicos, independén-
cia funcional e disfagia orofaringea. Objetivo: Verificar a associacao entre vulnerabilidade clinico-
-funcional e fatores sociodemograficos e clinicos, independéncia funcional e funcao de degluticao.
Método: Estudo transversal, realizado com pessoas idosas de um centro de referéncia. A vulnera-
bilidade clinico-funcional foi avaliada pelo Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional-20, a in-
dependéncia funcional pela Medida de Independéncia Funcional, as comorbidades pelo Indice de
Comorbidade de Charlson e a funcao cognitiva pelo Mini Exame do Estado Mental. A fun¢ao de
degluticao foi classificada em degluticao funcional, presbifagia ou disfagia, com base nos protocolos
Avaliacao Miofuncional Orofacial com Escores para Idosos e Rastreamento de Disfagia Orofaringea
em Idosos. Também foram coletados dados sobre sexo e escolaridade. A associacao entre a classifi-
cacio do Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional-20 (robusto, em risco de fragilizagao e fragil) e
as variaveis independentes foi analisada por regressao logistica ordinal univariada, com estimativas
dos coeficientes, erro-padrao, razao de chances (OR), intervalos de confianca de 95% e nivel de sig-
nificancia de 5% (p < 0,05). Foi utilizado o software Jamovi (versao 2.7). Resultados: Foram avaliados
48 participantes, com idade média de 76,9+9,4 e escolaridade média de 6,9+3,7 anos. Quanto a vul-
nerabilidade clinico-funcional, 18,8% foram classificados como robustos, 20,8% em risco de fragili-
zagao e 60,4% como frageis. Maior dependéncia funcional esteve associada a maior vulnerabilidade
clinico-funcional (OR=0,81; 1C95%:0,70-0,90; p Conclusao: A maior vulnerabilidade clinico-funcio-
nal esteve associada a maior necessidade de assisténcia para a realizagao de atividades de vida
diaria e a presenca de disfagia, refor¢ando a importancia da avaliagao fonoaudiolégica integrada a
avaliacao geriatrica.

Palavras-chave: Idoso; Fragilidade; Transtornos de Degluticao.
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