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RESUMO

Objetivo: mapear as evidéncias cientificas disponiveis relacionadas a promogéo
a saude da pessoa idosa em risco de fragilidade. Método: revisdo de escopo com
protocolo registrado na plataforma Open Science Framework, elaborada conforme
a metodologia proposta pelo Instituto Joanna Briggs. A questdo da pesquisa foi
formulada seguindo a estratégia Populagdo, Conceito e Contexto, mediante a
utilizagao dos descritores: Idosos; Fragilidade e Promogao da Saude. Na busca,
realizada em bases de dados nacionais, internacionais indexadas e literatura
cinzenta, foram incluidos os estudos relacionados as intervengdes e
estratégias/ferramentas referentes a promocéo da saude a pessoa idosa em risco
de fragilidade. A andlise dos dados sucedeu-se pelo método de redugéo de dados.
Resultados: as intervencbes e estratégias/ferramentas verificadas foram
relacionadas ao exercicio fisico, educagéo nutricional e estimulagédo cognitiva, que
ocorreu mediante a utilizagéo de palestras, reunides, visitas domiciliares e uso de
tecnologias educacionais realizadas pela equipe multiprofissional. Concluséao: as
intervengbes multidimensionais tiveram resultados positivos na redugéo e na
prevencgédo da fragilidade na pessoa idosa.

Descritores: Saude do Idoso; Fragilidade; Promogéao da Saude; Envelhecimento
Saudavel.

ABSTRACT

Objective: To map the available scientific evidence on health promotion for older
people at risk of frailty. Method: A scoping review with protocol registered on the
Open Science Framework platform, prepared according to the methodology
proposed by the Joanna Briggs Institute. The research question was formulated
according to the population, concept, and context strategy, using the descriptors:
Elderly; Frailty; and Health Promotion. The search, conducted in national and
international indexed databases and grey literature, included studies on
interventions and strategies/tools related to health promotion for older people at
risk of frailty. Data were analyzed using the data reduction method. Results: The
interventions and strategies/tools reviewed were related to physical activity,
nutrition education, and cognitive stimulation, which were carried out through the
use of lectures, meetings, home visits, and the use of educational technologies by
the multi-professional team. Conclusion: the multidimensional interventions had
positive results in reducing and preventing frailty in the elderly.

Keywords: Older People's Health; Frailty; Health Promotion; Healthy Aging.
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INTRODUGAO - ——

O aumento significativo na proporgao de pessoas idosas em nivel global potencializa
a prevaléncia de pessoas em estado de fragilidade, no qual apresenta-se como desafios
para a saude publica.'® A fragilidade, embora ainda ndo exista consenso sobre sua
definicdo, é caracterizada pela vulnerabilidade do individuo a estressores endoégenos e
exogenos, no qual a pessoa idosa torna-se mais vulneravel aos eventos adversos, como
dependéncia, quedas, internagdes hospitalares e morte.*

Uma pesquisa ressaltou que o fendtipo da fragilidade consiste em sindrome clinica
a partir da identificagao de trés dos cinco critérios: perda de peso nao intencional; exaustao
autorreferida; reducao da forca de preensédo; velocidade de marcha reduzida e baixa
atividade fisica.® Em contrapartida, outro estudo defendeu a abordagem multidimensional,
no qual considera que os fatores psicologicos, fisicos e sociais aumentam a fragilidade da
pessoa idosa.®

A pré-fragilidade surge como estado transitério entre as pessoas idosas robustas e
fragilidade.” Um estudo longitudinal evidenciou que cerca de 12% dos participantes idosos
com pré-fragilidade agravaram para o estado de fragilidade, durante periodo de
aproximadamente quatro anos. Dessa maneira, muitos individuos pré-frageis possuem
risco de evoluir para frageis.”® Contudo, o estado de fragilidade pode ser prevenido ou
reduzido por meio de estratégias de promogé&o da saude e prevengao de agravos.®

Torna-se evidente a necessidade de atencdo imediata e a implementacdo de
ferramentas e programas de saude especificos, com foco na promoc¢ao do bem-estar e
envelhecimento saudavel.’”® Em virtude da discreta produgdo os estudos voltados a
vulnerabilidade no envelhecimento no cenario nacional, o projeto surgiu como base para o
desenvolvimento de pesquisas na area da Gerontologia, como parte do macroprojeto
intitulado: “Enfermagem e atencgao integral a saude da pessoa idosa: rastreamento em
saude, vulnerabilidades, demandas e tecnologias para o cuidado”, desenvolvido pelo Grupo
de Pesquisa e Estudos em Enfermagem Gerontoldgica (GEPEG).

Este estudo consiste na primeira etapa do desenvolvimento de uma tecnologia
educacional a fim de colaborar com a expansdo de estratégias fundamentadas em

evidéncias cientificas para a promocgao da saude e prevencao.

Mapear as evidéncias cientificas disponiveis relacionadas a promog¢ao a saude da

pessoa idosa em risco de fragilidade.
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Trata-se de uma revisdo de escopo, realizada conforme proposto pelo Instituto
Joanna Briggs (JBI), a qual se subdivide nas seguintes fases: definigdo e alinhamento dos
objetivos e questdes da pesquisa; desenvolvimento dos critérios de inclusdo; elaboragao e
planejamento da estratégia de busca; sele¢cdo dos estudos; extracao dos dados; analise;
mapeamento dos dados e sumarizagao dos resultados.!-12

A questado da pesquisa foi formulada seguindo a estratégia Populagao, Conceito e
Contexto (PCC)," que consistiu em: P - Idosos; C - Fragilidade; C - Promogdo da Saude:
“Quais sao as intervengdes e estratégias para a promogao a saude da pessoa idosa em
risco de fragilidade?”

A revisao foi realizada nas seguintes bases de dados: Latin American and Caribbean
Health Sciences Literature (LILACS) via Biblioteca Virtual em Saude (BVS); Cumulative
Index to Nursing and Allied Healh Literature (CINAHL) via colegao principal Thomson
Reuters; Web of Science via colegao principal (Clarivate Analytics); Scopus (Elsevier),
National Center for Biotechnology Information (NCBI/PubMed); Excerpta Medica Database
(EMBASE). Foram pesquisadas referéncias da literatura cinzenta por meio do Google
Scholar® e busca manual nas listas de referéncias, com o objetivo de identificar estudos
adicionais que nao foram encontrados nas bases de dados consultadas.

Foram inclusos os mais variados delineamentos metodolégicos relacionados as
intervengdes e estratégias/ferramentas referentes a promogao da saude a pessoa idosa em
risco de fragilidade, sem delimitacao de idioma, dos anos de 2006 a 2022. A limitagcao
temporal se deu em conformidade com a aprovagao da Politica Nacional de Promocéao da
Saude, instituida pela Portaria MS/GM n° 687, de 30 de margo de 2006."® Como critérios
de exclusao, adotaram-se os estudos realizados com pessoas em idade inferior a 60 anos,
estudos voltados para a pessoa idosa em ambiente hospitalar e institucionalizados e
pesquisas que nao responderam a questao de pesquisa.

A busca ocorreu em setembro de 2022, mediante o acesso remoto as bases de
dados no portal de peridédicos da Coordenacado de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES), via Comunidade Académica Federada (CAFe). Por meio da questao da
pesquisa foram designados os seguintes descritores controlados: “ldoso”; “Promocao a
Saude”; e “Fragilidade”, identificados no Medical Subject Headings (MeSH), Titulos
CINAHL, Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Emtree (Embase subject headings),
e descritores n&o controlados, a fim de ampliar a estratégia de busca. A busca foi realizada
nos idiomas inglés, portugués e espanhol para a busca na BVS e em inglés nas demais
bases de dados.
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Os descritores associados a cada conjunto da estratégia PCC foram combinados
utilizando o conector booleano OR para obter a combinacgao aditiva. Em seguida, obteve-se
uma combinacdo restritiva por meio da interseccdo dos conjuntos da estratégia PCC,
utilizando o conector AND. Na estratégia de busca consideraram-se as peculiaridades de

cada base de dados (Quadro 1).

Quadro 1. Expresséo final de busca nas bases de dados. Pesqueira (PE), Brasil, 2022.

LILACS via
BVS

(MH: "Aged" OR (ldosos) OR (Pessoa Ildosa) OR (Pessoa de Idade) OR (Pessoas
Idosas) OR (Pessoas de Idade) OR (Populagdo Idosa) OR (ldoso) OR (Aged) OR
(Anciano) OR (personas afiosas) OR (personas mayores) OR (Aged) OR (Elderly) OR
MO01.060.116.100%) AND (MH: "Frailty" OR (Frailty) OR (Fragilidade) OR (Fragilité) OR
(Debilidade) OR (Sindrome da Fragilidade) OR (Debilidade) OR (sindrome del paciente
fragil) OR (Frailties) OR (Frailness) OR (Frailty Syndrome) OR (Debility) OR (Debilities)
OR (Frailty) OR C23.550.359%) AND (MH: "Health Promotion" OR (Health Promotion)
OR (Promogéo da Saude) OR (Promocién de la Salud) OR (Ambientes Apoiadores de
Saude) OR (Ambientes de Apoio a Saude) OR (Campanhas de Saude) OR (ltem
Promocional) OR (ltens Promocionais) OR (Programas de Bem-Estar) OR (Promog&o
do Bem Estar) OR (Promogdo em Saude) OR (ambientes de apoyo a la salud) OR
(campanas de salud) OR (programas de bienestar) OR (item promocional) OR (items
promocionales) OR (Promotion, Health) OR (Promotions, Health) OR (Promotion of
Health) OR (Health Promotions) OR (Promotional Items) OR (ltem, Promotional) OR
(ltems, Promotional) OR (Promotional Item) OR (Wellness Programs) OR (Program,
Wellness) OR (Programs, Wellness) OR (Wellness Program) OR (Health Campaigns)
OR (Campaign, Health) OR (Campaigns, Health) OR (Health Campaign) OR (Health
Promotion) OR N02.421.726.407.579* OR SP2.840.385.522* OR VS1.001.004.001* OR
102.233.332.445%)

CINAHL via
Thomson
Reuters

(Aged OR Elderly ) AND ( Frailties OR Frailness OR Frailty Syndrome OR Debility OR
Debilities OR Frailty ) AND ( Promotion, Health OR Promotions, Health OR Promotion of
Health OR Health Promotions OR Promotional ltems OR Item, Promotional OR Items,
Promotional OR Promotional Item OR Wellness Programs OR Program, Wellness OR
Programs, Wellness OR Wellness Program OR Health Campaigns OR Campaign,
Health OR Campaigns, Health OR Health Campaign OR Health Promotion )

MEDLINE via
PUBMED

(("Aged"[Mesh] OR (Aged) OR (Elderly)) AND ("Frailty"[Mesh] OR (Frailties) OR
(Frailness) OR (Frailty Syndrome) OR (Debility) OR (Debilities) OR (Frailty)) AND
("Health Promotion"[Mesh] OR (Promotion, Health) OR (Promotions, Health) OR
(Promotion of Health) OR (Health Promotions) OR (Promotional Items) OR (ltem,
Promotional) OR (ltems, Promotional) OR (Promotional Item) OR (Wellness Programs)
OR (Program, Wellness) OR (Programs, Wellness) OR (Wellness Program) OR (Health
Campaigns) OR (Campaign, Health) OR (Campaigns, Health) OR (Health Campaign)
OR (Health Promotion)))

Web Of
Science via
Clarivate
Analytics

(Aged) OR (Elderly) and (Frailties) OR (Frailness) OR (Frailty Syndrome) OR (Debility)
OR (Debilities) OR (Frailty) and (Promotion, Health) OR (Promotions, Health) OR
(Promotion of Health) OR (Health Promotions) OR (Promotional Items) OR (ltem,
Promotional) OR (Items, Promotional) OR (Promotional Item) OR (Wellness Programs)
OR (Program, Wellness) OR (Programs, Wellness) OR (Wellness Program) OR (Health
Campaigns) OR (Campaign, Health) OR (Campaigns, Health) OR (Health Campaign)
OR (Health Promotion

Scopus/
EMBASE
via Elsevier

‘aged'/exp OR 'aged patient' OR 'aged people' OR 'aged person' OR 'aged subject' OR
‘elderly’ OR 'elderly patient' OR 'elderly people' OR 'elderly person' OR 'elderly subject’
OR 'senior citizen' OR 'senium' OR ‘'aged' AND 'frailty'/exp OR 'frailty' AND 'health
Promotion'/exp OR 'healthy people 2010' OR 'healthy people programmes' OR 'healthy
people programs' OR 'promotion, health' OR 'health promotion'

As variaveis do estudo foram compostas por: ano; pais de origem; titulo do estudo;
periodico; idioma; tipo de estudo; intervencdes e estratégias/ferramentas utilizadas;

desfecho do estudo; recomendacdes; dominio multidimensional e equipe do estudo. Para a
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extracdo e o mapeamento dos dados dos estudos incluidos utilizou-se o instrumento
adaptado de formulario recomendado pelo JBI'?, estruturado no Software R. A selegéo dos
estudos foi conduzida por trés revisores independentes. Para auxiliar no armazenamento,
organizagéao, identificagdo dos estudos duplicados e selecdo dos artigos, as referéncias
identificadas foram importadas no aplicativo Rayyan®.'#

A fim de resumir as informagdes e identificar as lacunas na literatura, empregou-se
o método de redugdo dos dados, que consistiu na leitura critica e classificacdo dos
resultados em categorias conceituais.'® O protocolo de revisao foi registrado na plataforma
Open Science Framework (OSF) sob DOI: 10.17605/0OSF.IO/ZXAF9 e seguiu as
recomendacgdes da lista de verificacdo do Preferred Reporting Items for Systematic reviews
and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR).'®

Na busca inicial, obteve-se amostra de 2.683 estudos: 834 da MEDLINE via
PUBMED, 536 da EMBASE, 801 da Web of Science, 254 da SCOPUS, 140 da CINAHL e
118 da LILACS. Apds a exclusdao dos duplicados e dos critérios de elegibilidade,

selecionaram-se 63 estudos para a leitura completa na integra (Figura 1).

Estudos identificados nas
[ Identificagao ] bases de dados: 2683

Estudos duplicados excluidos:
1270

Selecio Estudos para a leitura de
¢ titulos e resumos:1413

Estudos excluidos apods a
leitura de titulos e resumos:

1350
\
Elegibilidade Estudos elc_agiveis
para a leitura
completa: 63
J
-
Estudos excluidos por nao
responderem a questao de
pesquisa: 33
-
Estudos
Estudos
selecionados Estudos >
selecionados no selecionados a
. has bases de ) partir das listas
dados: 30 Google Scholar: 2 de referéncias: 1
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\
Amostra final: 33 J

Figura 1. Fluxograma do processo de selegao dos estudos, conforme PRISMA. Pesqueira (PE), Brasil, 2022.

RESULTADOS

Dos 33 estudos identificados, 87,9% (n=29) foram publicados em lingua inglesa. Em
relacao aos paises de desenvolvimento das pesquisas, ocorreu a predominancia no Japao,
com 18,2% (n=6), em seguida 12,1% (n=4) na Suécia, 9,1% (n=3) na Austria, 9,1% (n=3)
em Cingapura, e 6,1% (n=2) foram estudos multicéntricos realizados na Europa e América
do Norte. Referente aos tipos de estudos, observou-se que a maioria foram Ensaios
Clinicos Randomizados, com 39,4% (n=13), seguidos de estudos pilotos compostos por
15,1% (n=5).

Observou-se que 69,7% (n=23) dos estudos abordaram intervencbes
multidimensionais, 27,3% (n=9) eram voltadas a mobilidade e 3% (n=1) relacionados a
cognigao. Em relagao as intervencgdes trabalhadas, obteve-se 51,5% (n=17) atividades em
grupo, 33,3% (n=11) praticas individuais. Sobre a equipe envolvida na pesquisa, 66,7%
(n=22) foram pesquisadores multiprofissionais, 27,3% (n=9) eram enfermeiros, e 6% (n=2)

pessoas leigas (Quadro 2).

Quadro 2. Detalhamento dos estudos segundo titulo, pais de origem, ano de publicagao,
tipo de estudo, intervengdes realizadas, estratégias e ferramentas utilizadas e os principais

resultados. Pesqueira (PE), Brasil, 2022.

TiTULO PAIS/ANO / TIPO ACOES - PRINCIPAIS
DE ESTUDO PERIODO DE RESULTADOS
SEGUIMENTO
INTERVENGCOES
The Influence of Intense Tai Georgial Palestras sobre a prevengao Mudancgas
Chi Training on Physical 2006/ de quedas; exercicio e significativas nos
Performance and Randomizado equilibrio - um ano. parametros de IMC,
Hemodynamic Outcomes in pressao arterial,
Transitionally Frail, Older frequéncia cardiaca e
Adults'” postura.
Elderly persons in the risk Suécia/ Reunides e uma visita Reunides sdo mais
zone. Design of a 2010/ domiciliar preventiva sobre o eficazes do que as
multidimensional,  health- Experimental processo de envelhecimento visitas domiciliares
promoting, randomized - trés meses. preventivas.
three-armed controlled trial
for "prefrail" people of 80+
years living at home'®
Health-Promoting Suécia/ Visita domiciliar preventiva e Reunibes tem efeito
Interventions for Persons 2012/ reunides sobre o processo maior no atraso da
Aged 80 and Older Are Randomizado de envelhecimento - dois deterioracdo das
Successful in the Short controlado anos.
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Term—Results from the

atividades de vida

Randomized and Three- diéria.
Armed Elderly Persons in

the Risk Zone Study"®

Changes in the physical Japao/ Aulas preventivas de saude Melhora do
functions of pre-frail elderly 2013/ com programa e exercicios - desempenho em

women after participation in

Randomizado

um ano.

idosos pré-frageis nos

a 1-year preventative testes de caminhada.
exercise program?°
Health  Promotion Can Suécia/ Visitas domiciliares Reunides se
Postpone Frailty: Results 2015/ preventivas e reunides mostraram mais
from the RCT Elderly Randomizado semanais sobre o eficazes.
Persons in the Risk Zone?! controlado autocuidado, utilizagao de

medicamentos, tecnologias,

processo de envelhecimento

e nutricao - trés meses.

A randomized controlled Canada/ Visitas domiciliares com O programa de
trial of the effect of an 2015/ elaboragdo de um plano de cuidados domiciliares
intensive  1-year  care Randomizado cuidado focado no para idosos saudaveis
management program on controlado envelhecimento saudavel e néo teve impacto nos
measures of health status nos cuidados habituais do resultados medidos.
in independent, community- meédico - um ano.
living old elderly: the
Eldercare project??
Effects of a Home-Based Austria/ Grupo social de visitas Apoio social domiciliar
and Volunteer- 2016/ domiciliares com contato conduzido por leigos
Administered Physical Randomizado social e estimulagao pode ajudar a
Training, Nutritional, and controlado cognitiva e programa de combater a
Social Support Program on orientagdes sobre os desnutricdo e a
Malnutrition and Frailty in exercicios fisicos e nutricdo | fragilidade em idosos
Older Persons: A - trés meses. que vivem na
Randomized Controlled comunidade.
Trial?®
Effectiveness of an Espanha/ Folheto ilustrado resumido, Pode impedir a
intervention to prevent 2017/ com exercicios fisicos para progressao para
frailty in pre-frail Estudo piloto ser realizado em casa e fragilidade.

community-dwelling  older
people consulting in
primary care: a randomized
controlled trialP*

orientagdes nutricionais - um
ano.

Impact of a lay-led home-
based intervention
programme on quality of life
in community-dwelling pre-
frail and frail older adults: a
randomized controlled
trial?®

Austria/
2017/
Randomizado

Visitas domiciliares sobre as
orientagdes nutricionais e
atividades fisicas com
especialistas e reunides
sociais com a interacao
social e atividades
cognitivas realizadas por
leigos - trés meses.

Aintervencéao
combinada de nutricdo
e exercicio ndo levou a
melhorias significativas

na qualidade de vida
em comparagao as
reunioes sociais.

Cognitive Effects of Multi- Cingapura/ Intervengdes cognitivas, Treinamento aerdbico
Domain Interventions 2017/ fisicas e nutricionais em e de resisténcia foi
Among Pre-Frail and Frail Randomizado grupo e individual - seis eficaz na velocidade
Community-Living ~ Older controlado meses. de processamento,
Persons: Randomized atengdo e memoaria de
Controlled Trial?® trabalho.

The effectiveness of a Reino Unido; Plano de cuidados adaptado | O plano de cuidado foi
coordinated preventive | Grécia; Croacia; as preferéncias dos idosos - | eficaz na promogéo da
care approach for healthy Holanda; um ano. qualidade de vida.
aging (UHCE) among older e Espanha/

persons in five European 2018/

cities: A pre-post-controlled Controlado

trial?”
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A Community-Wide Japao/ Consultas na comunidade Eficaz na prevengao
Intervention Trial for 2018/ voltadas para a melhoria da | de fragilidade em toda
Preventing and Reducing | Randomizado de variedade alimentar e nas a comunidade.
Frailty Among Older Adults cluster atividades fisicas e sociais -

Living in  Metropolitan trés anos.

Areas: Design and Baseline

Survey for a  Study

Integrating Participatory

Action Research with a

Cluster TrialP®

Effect, process, and Holanda/ Treinamento de exercicios Implementagéao e
economic evaluation of a 2018/ com foco nos musculos das | custo-beneficio para a
combined resistance Estudo piloto pernas e orientagdes reducdo da fragilidade.
exercise and diet dietéticas - nove meses.

intervention (ProMuscle in
Practice) for community-
dwelling  older  adults:
design and methods of a
randomized controlled
trial?®

Evaluation of processes
and evaluation of results of
frailty prevention measures
centered on the Silver
Human Resource Center in

Japao/
2019/
Randomizado

Aulas de prevengéao da
fragilidade, com exercicios,
nutricdo e programas sociais
- um ano.

O risco de fragilidade
foi reduzido.

Yabu City, Hyogo

Prefecture®

Effects of a person- Coreia do Sul/ Treinamento de exercicios, Melhora na for¢a de

centered nursing 2020/ intervengdes nutricionais e preenséo, fungcao

intervention on Frailty in Quase psicossociais com apoio fisica, estado

Pre-Frail Community experimental presencial e suporte nutricional e sintomas

Residents older adults®! telefénico regular - trés depressivos reduzidos.
meses.

Interventions aimed  at Croacia/ Treinamentos, workshops e Intervengodes

loneliness and fall 2020/ atividades sobre a combinadas de

prevention reduce frailty in Controlado prevencao de quedas e exercicio e cuidados

elderly urban population®?

envelhecimento saudavel -
um ano.

de saude tém um
efeito positivo na
fragilidade.

Rationale and protocol of
the StayFitLonger study: a
multicenter trial to measure
efficacy and adherence of a
home-based computerized
multidomain intervention in
healthy older adults®®

Suiga, Canada e
Bélgica/
2020/
Estudo piloto

Aplicativo com atividades
fisicas e cognitivas - seis
meses.

Estimula a saude fisica
e cognitiva associada
a vida independente
em casa.

Efficacy of multidomain China/ Atividades em grupo com Estimula os principais
interventions to improve 2020/ treinamento fisico, cognitivo, | determinantes do bem-
physical frailty, depression | Randomizado de nutricional e orientagdes estar fisico e da saude
and cognition: data from cluster sobre as doengas mental entre os
cluster-randomized prevalentes no idosos.
controlled trials3* envelhecimento - um ano.

Frailty Intervention through Malasia/ Palestras e seg¢des sobre os Capaz de prevenir a
Nutrition — Education and 2020/ exercicios fragilidade e os efeitos
Exercise (FINE). A Health | Randomizado de multicomponentes e adversos associados
Promotion Intervention to cluster educagéao nutricional - trés | aos idosos pré-frageis.

Prevent Frailty and Improve
Frailty Status among Pre-

Frail  Elderly—A  Study
Protocol of a Cluster
Randomized Controlled

Trial?®

meses.
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Description of participants
in the “atout age mobility”
prevention workshops at
the  university  hospital
center of la reunion: a
prospective study?3®

Franca/
2021/
Estudo piloto

Workshop com sessoes de
exercicio fisico - trés meses.

Beneficios da equipe
multiprofissional na
prevencgéo da
fragilidade.

Membership is more than Austria/ Visitas domiciliares com Leigos podem realizar
just being present: example 2021/ intervencgdes relacionadas intervengdes
of a home program Randomizado aos exercicios fisicos, resultando em boas
conducted by lay people controlado nutricdo e apoio social taxas de adesao.
with  physical exercise, realizado por leigos - seis
nutritional improvement meses.
and social support, in pre-
frail  and frail elderly
community residents®
Effects of support programs Japéao/ Aulas sobre a prevengéao de Pratica de atividades
for frailty prevention 2021/ fragilidade, como fungéo relacionadas a
activities led by residents Coorte oral, nutrigdo e funcao prevengao da
through community cognitiva - um ano. fragilidade aumentou
diagnosis using the apos a sala de aula.
community as a partner38
The Singapore Geriatric Cingapura/ Oficinas digitais Retardo do declinio
Intervention Study to 2022/ concentradas em exercicios cognitivo.
Reduce Cognitive Decline Estudo piloto aeroébicos e de forga
and Physical Frailty regulares, adesao a dieta,
(SINGER): Study Design estimulagao cognitiva e
and Protocol®® exercicios vasculares e

visitas domiciliares - dois

anos.
Effects of a nurse-led Coreia do Sul/ Intervencgdes realizadas em Intervengao
multicomponent 2022/ grupo, com exercicios, multicomponente
intervention for frail older Controlado treinamento cognitivo e liderada por
adults living alone in a educagéo para a nutricéo e enfermeiros foi eficaz
community: a quasi- manejo de doencgas - trés para os idosos pré-
experimental study*° meses. frageis e frageis.
ESTRATEGIAS

A booklet on health Flérida/ Cartilha com estratégias Atividades fisicas e
promotion and longevity in 2011/ preventivas para minimizar exercicios, nutrigao,

the elderly*"

Metodolégico

as limitagbes funcionais e
aumentar a longevidade.

quimioprofilaxia,
prevengéao de

acidentes e
imunizacao.
Multi-professional and Suécia/ Reunides sobre Abordagem
multi-dimensional  group 2012/ envelhecimento saudavel. multidimensional
education — a key to action Observacional mostrou eficacia.
in elderly persons*?
Evaluation of a long term Japao/ Palestras sobre nutrigéo, Melhora nos habitos
care prevention project by a 2016/ higiene bucal e ginastica. alimentares e de
compound program in one Observacional exercicios.
municipality*3
Prevention of frailty in Franca/ Cartilha sobre a prevencao Intervengdes nao
aging* 2017/ da fragilidade. farmacoldgicas

Metodolégico

combinadas de
exercicios fisicos,
aconselhamento
nutricional melhoram a
qualidade de vida.

Health promotion
interventions for
community-dwelling  older
people with mild or pre-

Reino Unido/
2017/
Revisao
sistematica

Promocéo da saude para
idosos comunitarios com
fragilidade leve ou preé-
fragilidade.

As intervencdes de
exercicios em grupo
tiveram efeitos
positivos.
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frailty: a systematic review
and meta-analysis*®
A realist review to Reino Unido/ Educagao em salude em Reducéo da fragilidade
understand the efficacy and 2018/ grupo com atividades e transigao entre pré-
outcomes of interventions Reviséo nutricionais, cognitivas fragil para nao fragil.
designed to  minimize, sistematica focado na memodria,
reverse or prevent the atencao, funcao executiva e
progression of frailty*® habilidades de
processamento de

informacgdes, de exercicios

fisicos, com treinamento de

forca, capacidade funcional,

incluindo mobilidade e
equilibrio.
Promogédo da saude de Brasil/ Visitas domiciliares e Intervencdes de visitas
idosos frageis e em risco de 2019/ reunides educativas, domiciliares e reunides
fragilizagdo*” Revisao avaliacao e suplementacao educativas sao
integrativa nutricional, programas para eficazes.
a manutengao da saude e
treinamento cognitivo.
Community-based peer-led Cingapura/ Programa digital, sobre as Melhora na cognigéao,
intervention for healthy 2021/ atividades fisicas, cognitivas funcéo fisica, rede
aging and evaluation of the Observacional e sociais. social, quedas,
‘happy’ program?® depresséo e
percepcgao de saude.
Effect of Ankle Weights as a Japao/ Fortalecimento muscular dos | O fortalecimento dos
Frailty Prevention Strategy 2022/ membros inferiores com membros inferiores
in the Community-Dwelling Observacional pesos nos tornozelos. com pesos previne 0
Elderly: A Preliminary risco de queda e
Report# melhora da forga.
DISCUSSAO

Observou-se a evolugdo ao longo dos anos das intervengdes e estratégias de
promocao a saude para as pessoas idosas em risco de fragilidade. O aumento no niumero
de programas para as intervengdes de promog¢ao de saude para esse publico ocorreu
devido ao aumento do envelhecimento populacional,®® no qual torna-se necessario
estratégias e intervengdes para incentivar o envelhecimento saudavel e potencializar a
qualidade de vida.

A maioria das intervengdes realizadas obteve resultados positivos na redugao e na
prevengdo da fragilidade, no qual fortalecem a base de evidéncias cientificas sobre a
promog¢ao da saude para as pessoas idosas pré-frageis. Constatou-se que a fragilidade
pode ser evitada por meio da identificacdo precoce e medidas de prevencgao, a fim de evitar
danos e custos desnecessarios e promover a longevidade.?' Dessa forma, pode-se justificar
o interesse cientifico e o aumento das evidéncias sobre o assunto em funcdo das
consequéncias da fragilidade para a sociedade.

A maioria das intervengdes abordava as atividades relacionadas ao exercicio fisico,
treinamento cognitivo e nutricdo. Evidenciou-se que o exercicio fisico tanto trabalhado em

conjunto quanto de forma isolada, foi a intervengdo mais comumente empregada para a
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reducdo da fragilidade. A atividade fisica, segundo a Organizagdo Mundial da Saude é
relevante para promover o envelhecimento saudavel.5?

A utilizacao de intervengdes de atividades fisicas e treinamento de resisténcia possui
resultados positivos no aumento da forga e mobilidade dos membros inferiores na pessoa
idosa, reduzindo os indices de queda, hospitalizagéo e fragilidade.>® Contudo, apesar do
exercicio fisico ter sido a modalidade mais empregada, ndo ha evidéncias de que ele seja
mais eficaz em comparagéo com as outras intervengoes.

Sobre o treinamento cognitivo para a melhoria da pré-fragilidade, mesmo com
poucas evidéncias de alto impacto, quando utilizado em combinagado com outros dominios
de intervengao, foram mais eficazes para reduzir o declinio cognitivo e a progressao da
deméncia.>* Observa-se que as intervengdes multidimensionais podem ter potencial na
prevencgao e na reducéo da fragilidade.

No que se refere a educagao nutricional, evidencia-se que mais de um terco dos
idosos pré-frageis voltaram a ser robustos.®® Desse modo, as intervengdes de treinamento
fisico combinadas com a educacao nutricional podem ser uma estratégia eficaz para a
promoc¢ao da saude de idosos.

Em relacdo as intervengbes multidimensionais, notou-se que as abordagens
multidominio foram mais eficazes comparada a implementacao de intervencdes isoladas.
As acgdes que englobam os aspectos multidimensionais foram capazes de melhorar a
capacidade funcional e reduzir a fragilidade, no qual favorecem qualidade de vida da
pessoa idosa.®® Dessa maneira, necessitam-se de mais evidéncias cientificas para
comprovar a eficacia dessa estratégia.

Dentre as intervencdes educativas, observou-se a utilizagdo de palestras, reunides,
visitas domiciliares e tecnologias educacionais. Em quatro artigos as reunides educativas
foram mais eficazes comparada a visita domiciliar. Entretanto, as intervengdes domiciliares
individualizadas de exercicio e nutricdo podem reduzir a fragilidade e melhorar desempenho
fisico em idosos.®” Pode-se considerar, portanto, que as intervengbes com reunides
educativas trabalhadas em grupo, podem ser benéficas para estimular a socializagao e o
bem-estar da pessoa idosa.

Nas interveng¢des com palestra, evidenciou-se que os programas de aconselhamento
com palestra foram essenciais para as mudancgas nos habitos do estilo de vida e melhora
na cognigdo e compreensao sobre as tematicas abordadas.%® Estratégias combinadas de
intervencdes informativas e treinamentos podem ser efetivas para promover o

envelhecimento saudavel.
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Outra intervencgéao utilizada se refere a utilizagdo de tecnologias educacionais, por
meio de cartilhas, folhetos, aplicativos e programas digitais. O uso das gerontecnologias
contribuiram para potencializar o autocuidado e o empoderamento da pessoa idosa,%®
ferramenta essencial na promoc¢ao da saude, além do amplo potencial de disseminagao do
conhecimento.

No que se refere a equipe de pesquisa, observou-se que a maioria dos estudos
abordaram as agbes com equipe multiprofissional. Os servigos com equipes
multidisciplinares foram eficazes na melhoria da qualidade de vida e bem-estar dos
idosos.8% Pode-se refletir sobre a importancia da atuagdo multiprofissional para a promogéo
a saude, no qual potencializa a assisténcia integral.

Para maximizar a aceitagdo e a utilizacdo das intervengbes em saude torna-se
essencial considerar as necessidades e as capacidades individuais da pessoa idosa.®"
Desse modo, para avaliar a eficacia da ferramenta utilizada é necessario estudos clinicos
em diferentes cenarios. Além disso, para mensurar a efetividade das acdes durante a
pratica clinica, o profissional de saude podera realizar o acompanhamento rotineiro da
pessoa idosa aplicando instrumentos que mensurem a fragilidade, a exemplo do indice de
Vulnerabilidade Clinico Funcional (IVCF-20), no qual permitir a avaliagdo multidimensional
para nortear o plano de cuidado.®?

Como limitacao deste estudo, cita-se a escassez de estudos nacionais sobre a
tematica, o que evidencia a necessidade de produgdes cientificas sobre a promocéo da
saude da pessoa idosa em nivel nacional. Acredita-se que esta revisdo possui a
capacidade de incentivar e subsidiar a criagdo de instrumentos que promovam melhorias
na saude das pessoas idosas em risco de fragilizacdo. Ademais, fornece informacdes para
potencializar o conhecimento dos profissionais de saude e proporcionar a assisténcia

multidimensional para as pessoas idosas.

CONCLUSAO

As evidéncias cientificas mapeadas sobre a promocao da saude para a pessoa idosa
em risco de fragilidade, permitiu identificar as principais intervengdes e
estratégias/ferramentas utilizadas para a prevengdo da fragilidade. Obteve-se a
predomindncia de estudos que abordaram as praticas voltadas ao exercicio fisico,
educacao nutricional e estimulagao cognitiva, por meio da utilizacdo de palestras, reunides,
visitas domiciliares e tecnologias educacionais. Observou-se a efetividade das intervengdes
multidimensionais realizadas pela equipe multiprofissional, que tiveram resultados positivos

para a reducao e a prevencao da fragilidade.
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Evidencia-se o avancgo da criagédo de intervengdes e de estratégias para a promogéo
da saude de pessoas idosas em risco de fragilidade, em virtude do envelhecimento
populacional. O desenvolvimento de agbes voltadas a esse publico é fator essencial para
as mudangas nos habitos de vida, bem-estar ao envelhecer e a prevengao da fragilidade.

Observa-se a necessidade do desenvolvimento de estudos que contemplem a saude
da pessoa idosa em risco de fragilidade nos diversos contextos sociais, no intuito de
potencializar a assisténcia integral e incentivar as praticas para o envelhecimento saudavel.
Torna-se pertinente a ampliacdo dos cuidados de forma transdisciplinar, com a
implementagdo de intervengbes e de estratégias que englobe a pessoa idosa em sua

multidimensionalidade.
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