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RESUMO: Introducao: O envelhecimento populacional vem ocorrendo em grande
parte dos paises incluindo o Brasil. No Brasil, tem sido implantadas estratégias
essenciais para valorizacdo e a participacao ativa dos idosos, promovendo autonomia,
independéncia e a socializacdo dessa populacdo como as Universidades Abertas para
a Pessoa Idosa. Objetivo: Identificar o nivel de vulnerabilidade clinico-funcional de
idosos alunos de uma Universidade Aberta a Pessoa Idosa. Metodologia: Trata-se
de uma pesquisa de abordagem quantitativa, descritiva e de corte transversal, que
foi realizada com os idosos participantes e matriculados em uma universidade para
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pessoa idosa. A coleta de dados ocorreu em um Servico de Fortalecimento de Vinculos
de um municipio do estado do Parana — Brasil, no periodo de fevereiro a marco de
2022, com o auxilio de um questionario semiestruturado e o indice de Vulnerabilidade
Clinico-Funcional. Resultados: Participaram da pesquisa 116 idosos, 105 (90,5%)
eram do sexo feminino e 11 (9,4%) do sexo masculino. A maioria dos idosos possuem
1° grau completo 67 (57,7%), seguido de 24 (20,6%) sem escolaridade; 15 (12,9%)
com 2° grau completo; nove (7,7%) com 3° grau completo e um (0,86%) ndo soube
informar, por fim, o nivel de vulnerabilidade clinico-funcional foi, alto risco (0,8%),
sem risco (10,3%), risco intermediario (22,4%) e baixo risco (66,3%). Considera¢des
finais: Verificou-se que o nivel de vulnerabilidade clinico-funcional predominante foi
o classificado de “baixo risco”, o que possibilita o planejamento de a¢des especificas
para este publico com o intuito de promover um envelhecimento ativo e saudavel.

PALAVRAS-CHAVE: Educacao em saude. Idoso. Vulnerabilidade em Saude.

CLINICAL-FUNCTIONAL VULNERABILITY
LEVEL OF ELDERLY PARTICIPANTS IN AN
OPEN UNIVERSITY FOR THE ELDERLY

ABSTRACT: Introduction: Population aging is occurring in most countries, including
Brazil. In Brazil, essential strategies have been implemented to value and actively
participate older adults, promoting autonomy, independence, and socialization
among this population, such as Open Universities for the Elderly. Objective: To
identify the level of clinical-functional vulnerability of older adults attending an
Open University for the Elderly. Methodology: This is a quantitative, descriptive,
cross-sectional study conducted with older adults enrolled in a university for older
adults. Data collection took place at a Bond Strengthening Service in a municipality
in the state of Parand, Brazil, from February to March 2022, using a semi-structured
questionnaire and the Clinical-Functional Vulnerability Index. Results: A total of 116
older adults participated in the study; 105 (90.5%) were female and 11 (9.4%) were
male. Most of the elderly individuals had completed elementary school (67, 57.7 %),
followed by 24 (20.6%) with no education; 15 (12.9%) with completed high school;
nine (7.7%) with completed high school; and one (0.86%) did not know how to report.
Finally, the level of clinical-functional vulnerability was high risk (0.8%), no risk (10.3%),
intermediate risk (22.4%), and low risk (66.3%). Final considerations: The predominant
level of clinical-functional vulnerability was classified as “low risk,” which allows for the
planning of specific actions for this population to promote active and healthy aging.
KEYWORDS: Health education. Elderly. Health vulnerability.
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INTRODUCAO

A reducdo nos niveis de mortalidade e fecundidade, vem ocorrendo em
grande parte dos paises incluindo o Brasil, e tem como consequéncias modificagdes
relacionadas a composicdo por idade e sexo na popula¢do, com a diminuicdo
dos grupos etdrios mais jovens e o aumento dos grupos etarios mais velhos. Com
isso, estima-se que no ano de 2025 o Brasil se torne o sexto lugar com o maior
contingente do mundo, pois em 2019, eram mais de 32 milhdes de pessoas idosas
no pais (ALEXANDRINO et al., 2019; BORBA FILHO et al.,, 2022).

Diante disso, acdes governamentais sdo necessarias para atender as
particularidades desse perfil etario. E no Brasil, os Centros de Convivéncia, e a
Universidade Aberta a Pessoa Idosa (UNAPI), em especial, tem sido estratégias
essenciais para valorizacdo e a participagdo ativa dos idosos, além de estarem em
concordancia com as politicas publicas que abrangem este perfil etario (CARTILHO
et al, 2020).

Para além da valorizacdo dos idosos, as UNAPI e os Centros de Convivéncia
ofertam a¢bes que promovem autonomia, independéncia e socializagdo a pessoa
idosa, desenvolvendo competéncias e habilidades que respeitam as individualidades
e particularidades de cada uma dessas pessoas, buscando o compartilhamento de
ideias, melhoria na qualidade de vida e consequente promocdo a salde e educacdo
desta populacdo (CARTILHO et al, 2020). Entretanto, para que essas atividades
sejam sensiveis a esse publico é necessario conhecé-los e avalid-los quanto as suas
particularidades (JARDIM et al., 2019).

Sabe-se que a senescéncia se imerge de mudancas biolégicas, morfoldgicas,
funcionais e psicoldgicas, que em muitos momentos traz consigo o aumento do grau
de dependéncia e das incapacidades da populacdo idosa. Como consequéncia tem-se
a capacidade funcional diminuia e uma maior vulnerabilidade, além da possibilidade
de ocorréncia de doencas relacionadas a velhice (ALEXANDRINO et al., 2019).

A capacidade funcional do individuo é definida como a habilidade do mesmo
em realizar a¢des que possibilitem exercer a sua autonomia e independéncia.
Quando o individuo esta fragil, ha uma maior chance de desenvolver comorbidades
que aumentam os riscos de quedas, infeccdes, hospitalizacdes, institucionalizagdo,
deficiéncias e morte (FREITAS et al., 2019).

A literatura oferece inUmeros instrumentos de avaliacdo de fragilidade dos
idosos e uma ferramenta utilizada frequentemente é o indice de Vulnerabilidade
Clinico-Funcional (IVCF-20) - instrumento que identifica de forma rapida e eficaz as
alteracdes funcionais na populacdo idosa, avaliando o idoso em sua completude, de
forma multidimensional, classificando-o de acordo com o seu grau de fragilidade e
com a identificagdo de desempenho de determinadas atividades (ALEXANDRINO
etal, 2019; MORAES et al., 2016).
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Diante do exposto, o presente estudo foi ancorado na seguinte questdo:
Qual é o nivel de vulnerabilidade clinico-funcional de idosos participantes de uma
universidade aberta a pessoa idosa? E adotou-se como objetivo identificar o nivel
de vulnerabilidade clinico-funcional de idosos alunos de uma Universidade Aberta
a Pessoa Idosa (UNAPI).

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de abordagem quantitativa, descritiva e de corte
transversal, seguindo as diretrizes Strengthening the Reporting of Observational
Studies in Epidemiology (STROBE) (CUSCHIERI, 2019), que foi realizada com os idosos
participantes e matriculados na Universidade Aberta a Pessoa Idosa (UNAPI) de uma
Universidade do sul do Brasil.

Como critérios de inclusao estabeleceu-se individuos com idade igual ou superior
a 60 anos, estar matriculado e participar das oficinas da drea da saude promovidas
pela UNAPI e estar vinculado ao Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
(SCFV). Foram excluidos os idosos que ndo estavam presentes no dia da coleta de
dados e que apresentavam alguns comprometimentos cognitivamente. Em relacdo
a identificacdo dos idosos comprometidos cognitivamente, foi apontado pela
coordenadora SCFV, que ja tinha conhecimento prévio dos entrevistadores.

A coleta de dados ocorreu no SCFV de um municipio do estado do Parana —
Brasil, no periodo de fevereiro a marco de 2022, com o auxilio de um questiondrio
semiestruturado que foi construido pelas pesquisadoras e constituido do perfil
sociodemografico: género, faixa etdria, grau de escolaridade e ocupacao profissional;
habitos de vida dos idosos: medicamentos de uso continuo, comorbidades e pratica de
atividade fisica; varidveis antropomeétricas: indice de Massa Corporal (IMQ), o calculo
do IMC foi realizado pela férmula [(peso em kg)/(altura em m)?] caracterizando
como, idoso com baixo peso <22,0, idoso com peso adequado (eutréfico) >22,0
e <270, idoso com sobrepeso = 27,0 (MACHADO et al., 2020); Circunferéncia da
panturrilha, visto que >31 cm é considerado um valor adequado e de baixo risco para
o desenvolvimento de sarcopenia (LOURENCO et al., 2020); Velocidade da marcha,
sendo que (<5 segundos) € um marcador de fragilidade, que consequentemente infere
na mobilidade, autonomia e independéncia do idoso em acessar determinados locais
(BINOTTO et al., 2019); Sinais Vitais: é considerado pressao arterial 6tima: quando
a pressao sistdlica é <120 e pressdo diastdlica: <80; pressdo arterial normal: pressdo
sistémica 120-129 e pressao diastélica 80-84; pré-hipertensdo: pressao sistolica 130-
139 e pressao diastélica 85-89; hipertensdo estagio 1: pressao sistdlica 140-159 e
pressao diastdlica 90-99; hipertensao estagio 2: pressao sistolica: 160-179 e pressdo
diastdlica: 100-109; hipertensao arterial estdgio 3: pressao sistdlica < 180 e pressdo
diastdlica = 110 (BARROSO et al., 2021) e a frequéncia cardiaca, é considerado
bradicardia <60, normocardia entre 60 a 100 e taquicardia>100 (POTTER et al, 2018).
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Cumpre esclarecer que com a finalidade de avaliar a saude dos idosos de forma
multidimensional, a partir de um diagnéstico global e amplo subsidiado em varios
aspectos: funcionalidade global, sistemas funcionais (cognicdo, humor, mobilidade,
comunicacao), sistemas fisioldgicos, principais uso de medicamentos, histdria pregressa
e fatores contextuais (avaliacdo sociofamiliar, ambiental e do cuidador), foi utilizado
o IVCF-20, que é um instrumento composto por 20 questdes relacionadas a idade,
autopercepcdo da saude, atividades de vida diaria instrumental, atividade de vida
diaria basica, cognicdo, humor, mobilidade (alcance, preensao e pinga, capacidade
aerdbica/ou muscular, marcha, continéncia esfincteriana), comunicacdo (visdo
e audicdo) e comorbidade multiplas (polipatologia, polifarmacia e internacado
recente) e a partir dessas questdes o idoso pode ser classificado com baixo risco (0
a 6 pontos), moderado (7 a 14 pontos) e alto risco (= 15 pontos) de vulnerabilidade
clinico-funcional (PARANA, 2018).

O IVCF-20 foi desenvolvido e validado no Brasil em 2014, a partir de outros
instrumentos como o Vulnerable Elders Survey-13 (VES-13), PRISMA-7, Sherbrooke
Postal Questionnaire (SBQ), Tilburg Frailty Indicator (TFl), o Groningen Frailty
Indicator (GFl), dentre outros, e foi criado por profissionais especialistas em geriatria
e gerontologia, profissionais area de saude, incluindo enfermeiros, auxiliares de
enfermagem, técnicos de enfermagem, médicos, gestores da atengdo primdria,
equipes do Nucleo de Apoio a Saude da Familia e agentes comunitarios de saude
(MORAES et al,, 2016; BRASIL, 2019).

Esse instrumento apresenta um alto nivel de confiabilidade, é de rapida e
facil aplicacdo, ndo requer muitos recursos materiais e pode ser utilizado por
qualquer profissional da saude de nivel superior da equipe da Atencdo Primaria,
como enfermeiros, médicos, dentistas, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais,
fonoaudiodlogos, assistentes sociais, psicdlogos e farmacéutico, e ndo necessariamente
por especialistas da drea da geriatria ou gerontologia (MELO et al., 2022).

Para a realizacdo do estudo e coleta de dados, o SCFV contatou os idosos
convidando-os a participar da pesquisa e agendando o dia, hordrio e local. A equipe
para coleta de dados foi formada por 14 voluntarios, sendo eles discentes e docentes
do curso de enfermagem, previamente capacitados, e os pesquisadores. Inicialmente
os idosos foram esclarecidos sobre os objetivos do estudo, realizou-se a leitura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), e apds o aceite, leu-se cada
questdo individualmente para dirimir qualquer duvida que o idoso apresentasse. Os
idosos participantes da pesquisa, responderam ao questionario sem a interferéncia
de qualquer parente ou familiar. As entrevistas foram individuais e tiveram em média
a duracdo de 30 minutos, e aconteceram em uma quadra de esportes, no qual foi
disponibilizado varias cadeiras e mesas, para os entrevistadores e entrevistados.
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Os dados coletados foram armazenados e tabulados em programa computacional
no software Microsoft Excel 2016° e em seguida foram analisados utilizando estatistica
descritiva simples, por meios de calculos para obter a média e os percentuais, e foram
apresentados em tabelas.

Ressalta-se que, apesar de a coleta ter sido realizada j&a no do fim do periodo
considerado pandémico para COVID-19, durante a aplicacdo do questionario foram
respeitadas todos as medidas de biosseguranca para a realizacdo das entrevistas
presenciais para maior protecdo dos idosos, como a utilizacdo de alcool em gel
70% para a higienizacdo das maos e materiais utilizados na coleta de dados,
utilizacdo de mascara, tanto a pesquisador quanto o participante do estudo, além
do distanciamento de 1,5m entre o pesquisador e participante do estudo.

O projeto foi analisado e aprovado pelo comité de ética em pesquisa com o n®
do parecer5.632.213, CAAE: 62359822.9.0000.9247.

RESULTADOS

A partir da analise do questionario sociodemogréfico, dos 116 idosos participantes
do presente estudo, 105 (90,5%) eram do sexo feminino e 11 (9,4%) do sexo masculino,
com média de idade de 66,2 anos. Em relagdo a ocupacao profissional dos participantes
61(52,5%) sdo aposentados; 35 (30,1%) do lar; 17 (14,6%) possuem outras ocupacdes;
e trés (2,5%) ndo informaram. A maioria dos idosos possuem 1° grau completo 67
(57,7%), sequido de 24 (20,6%) sem escolaridade; 15 (12,9%) com 2° grau completo;
nove (7,7%) com 3° grau completo e um (0,86%) ndo soube informar.

J4 em relacdo aos aspectos de saude, a circunferéncia da panturrilha que
determina o estado nutricional e sarcopenia em idosos, foi de 109 (93,9%) >31
cm e sete (6,03%) <31 cm, a velocidade de marcha de 114 (98,2%) foi <5 segundos
e dois (1,7%) =5 segundos. A média de peso foi de 71,6 kg, a de altura foi de 1,54
metros e do IMC foi de 30,0 kg/m? Em relacio a Pressao Arterial, 55 (47,4%) estavam
normotensos; 26 (22,4%) pré-hipertensos; 18 (15,6%) estavam com hipertensdo
estagio 1; 13 (11,2%) com hipertensao estagio 2; e quatro (3,4%) nado foi possivel
verificar a Pressao Arterial. J4 em relacdo a média da Frequéncia Cardiaca foi de 74bpm.

Fazem uso de medicamentos 96 (82,7%) idosos e 20 (17,2%) ndo souberam
informar. Em relacdo a autopercepcao de satide 73 (62,9%) classificam a salide como
excelente ou boa e 43 (37,0%) classificam como regular ou ruim. Dos participantes,
98 (84,4%) fazem uso de medicamento de uso continuo e apenas 18 (15,5%) nao
fazem uso de nenhum tipo de medicamento de uso continuo. Desses, 83 (71,5%)
realizam algum tipo de atividade fisica regularmente e 33 (28,4%) néo realizam.
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No que se refere doencas cronicas, 95 (81,6%) relataram possuir alguma doenca
cronica, dentre elas: Hipertensao Arterial Sistémica e Diabetes Mellitus. Ja em relacdo
as condicdes frequentes de satide, 86 (74,2%) apresentam alguma condi¢do frequente,
sendo que as mais prevalentes sdo: diminuicdo da acuidade visual e/ou auditiva e
depresséo.

A partir da avaliagdo multidimensional dos idosos participantes da UNAPI com
a aplicacdo do IVCF-20, a Tabela 1 demonstra o grau de vulnerabilidade clinico-
funcional dos mesmos, sendo que a maioria (66,3%) possuem baixo risco.

IVCF-20 N° SIM(%) N°  NAO(%) Total T(%)
Sem risco 12 10,3% 104 89,6% 116 100%
Baixo risco 77 663% 39 336% 116 100%
Risco intermediario 26 22,4% 90  77,5% 116 100%
Alto risco 1 0,8% 15 99,1% 116 100%

Tabela 1- Grau de Vulnerabilidade Clinico-Funcional de idosos
participantes da UNAPI campus Paranavai, PR, Brasil, 2022.

Fonte: As autoras, 2022.

DISCUSSAO

Foi possivel identificar que a maior parte dos idosos participantes da pesquisa
foram classificados como baixo risco para vulnerabilidade clinico-funcional, ou
seja, ndo apresentaram declinio-funcional, sdo mais autbnomos e independentes.
Entretanto, por mais que seja dificil encontrar idosos de alto risco em centros de
convivéncia, nessa pesquisa foi possivel identificar um idoso fragil, dado que, as
chances aumentam se o individuo for do sexo feminino e se tem a idade mais elevada
(FREITAS et al.,, 2019). Uma pesquisa desenvolvida em um centro de convivéncia de
idosos no estado do Piaui, onde foi aplicado o mesmo instrumento (IVCF-20) com
216 idosos, teve o mesmo desfecho que esta pesquisa, em que, a maioria foram
apontados como baixo risco, acompanhado de médio risco e por fim, alto risco com
uma porcentagem de 11,1% (OLIVEIRA et al.,, 2020).

A prevaléncia de mulheres idosas participantes em um SCFV identificadas no
presente estudo é semelhante ao estudo internacional realizado em New York em
um Centro voltado para a pessoa idosa (PARDASANI et al., 2021). Estudo nacional
também aponta que a participacdo do sexo feminino é mais predominante em
grupos de idosos (GLIDDEN et al.,, 2019). A baixa participacdo do sexo masculino
em atividades fisicas, educacionais e sociais, se da pelo desinteresse dos homens e
como consequéncia disso, temos a alta expectativa de vida do sexo feminino SILVA
et al., 2020).
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Ao avaliar a ocupacdo profissional, grande parte dos participantes ndo trabalham
mais, e sdo dependentes de aposentadorias, pesquisa aponta que alguns idosos
sdo as principais fontes de renda da familia, e em alguns casos precisam trabalhar
para complementar a renda. Portanto, a¢des governamentais de incentivos sao
necessarias para os que pretendem aposentar, e para aqueles que preferem adiar
a aposentadoria e continuarem ativos no mercado de trabalho (SOUZA et al., 2020).

Quanto ao nivel de escolaridade o nosso estudo demonstrou que o 1° grau
completo é o mais prevalente, sequido de idosos sem escolaridade, 2° grau completo,
e por fim, com 3° grau completo, no entanto, uma pesquisa internacional realizada
com 121 idosos apontou que a maioria dos participantes tinham ensino superior
(NGUYEN et al., 2019). Embora aproximadamente 21% dos idosos dessa pesquisa
nao possuiam escolaridade, é possivel notar que as taxas de alfabetismo sequem
diminuindo, porém, é sempre mais predominante em grupos populacionais de
pessoas idosas. Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), as
taxas ficaram em 16,0% entre as pessoas de 60 anos ou mais, 9,8% entre as pessoas
com 40 anos ou mais, 6,8% entre aquelas com 25 anos ou mais e 5,6% entre a
populacdo de 15 anos ou mais (GOMES et al., 2023).

Ainda, observou-se que os idosos apresentaram circunferéncia adequada da
panturrilha, enquanto apenas sete apresentaram circunferéncia abaixo de 31 cm,
indicando diminuicdo de massa muscular. Acerca da velocidade de marcha, é um
dado que chama bastante a atengao, pois, os idosos desse estudo apresentou uma
baixa velocidade para se locomover, no entanto, outra pesquisa que tinha como
objetivo avaliar a velocidade da marcha chegou a conclusdo que os participantes que
andam descalco e calcado, utilizavam estratégias diferentes, com isso aumentavam
a velocidade da marcha. Se faz necessarios novos pesquisas com esse grupo para
comparar esse dado (YU et al,, 2022).

Foi identificado nesse estudo que a maioria dos idosos apresentavam alguma
doenca crénica, tendo uma certa semelhanga com um estudo realizado com idosos
do México, no qual foi possivel identificar que a Hipertenséo, seguido da Diabetes e a
Artrite, sd0 as condicdes mais frequentes dos participantes da pesquisa (GONZALEZ-
GONZALEZ et al,, 2021).

Os resultados desse estudo demonstram que as condicdes frequentes em satde
como a diminuicdo visual, auditiva e a depressdo se faz bastante presente na vida
dosidosos. Eem relacdo a pressao arterial dos participantes estavam bem divididos
entre normotensos e hipertenso, quando da verificacdo da pressao arterial durante
a coleta de dados. A hipertensao em pessoas idosas se da por varios motivos, entre
eles, habitos alimentares inadequados, e o uso de medicamentos com doses mais
baixas, comparadas a um jovem ou a um adulto. Essa condicdo é mais frequente
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nos idosos, 90% das pessoas que ndo possuem a hipertensdo até os 55 anos de
idade, desenvolverdo ao longo de sua vida, por isso, os idosos devem ser avaliados
de forma dimensional e pensar em estratégias para prevenir e promover satide para
esse grupo (BUZAS et al,, 2021).

Nota-se também que na percepcao dos idosos, a maioria classificou a sua saude
como excelente ou boa e uma porcentagem menor classificou a salde como regular
ou ruim, assim como, em um estudo realizado com 59 idosos, participantes que
frequentavam a Unidade de Atencdo ao Idoso (UAI) e a Unidade Aberta a Terceira
Idade (UATI), no interior de Minas Gerais. Na mesma pesquisa, chegaram a conclusdo
que os idosos mais jovens sdo mais prevalentes em grupos de convivéncia, dado
esse que pode ser confirmado pela presente pesquisa, visto que, a média de idade
foi de 66,2 anos (CASEMIRO et al., 2020).

Verificou-se que, o uso de medicamentos nesse grupo etario é bem frequente,
visto que a maioria possui alguma condicdo e/ou agravo ou doenca crénica. Este
é um problema que deve ser acompanhado pela equipe de saude, pois em outro
estudo, observou-se que, pelo menos, um dos medicamentos prescritos para o idoso
era inadequado, na maioria havia dois medicamentos prescritos e uma porcentagem
menor dos casos era receitado mais de cinco medicamentos, conhecido como
polifarmacia (FARIAS et al,, 2021).

A pratica de atividade fisica teve uma alta prevaléncia nos participantes, o que
deve ser incentivado cada vez mais através dos gestores e profissionais de satde,
pois essa pratica aumenta a capacidade funcional, melhora a saude fisica e a satide
mental (COSTA et al, 2019). Politicas publicas com enfoque na promocao e prevencao
de doencas, através de estratégias que incentivem as atividades fisicas na populacdo
é essencial, como exemplo disso temos as academias ao ar livre e a inclusdo de um
profissional educadores fisicos nas Unidades Basicas de Saude (SOUSA et al,, 2021).

Em relacdo a participacdo dos integrantes em Centros de Convivéncia, pesquisa
aponta que os lacos sociais entre os idosos influenciam na sua participagdo nas
diversas atividades por eles oferecidos, além disso, essas atividades proporcionam
bem-estar, qualidade de vida, aumenta o grau de socializacdo, e os participantes sao
menos propensos a adquirirem depressao (KEYES et al., 2020).

Destaca-se que, as propostas das universidades abertas para a pessoa idosa,
possuem um papel fundamental para essa faixa etdria, e agregados aos centros de
convivéncia, podem favorecer ainda mais, a incluséo da pessoa idosa na sociedade,
por meio de a¢des que demonstra como exercer seus direitos quanto cidadao, e cria
mecanismos para oferecer um estilo de vida mais saudavel, através de atividades
socioeducativas e de lazer (CASTRO et al., 2020).
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Em estudos futuros, sera possivel comparar a salde dos participantes que
continuarem participando das atividades oferecida pela UNAPI. Por fim, é importante
considerar que essa pesquisa foi composta por idosos em sua maioria ja aposentados,
auténomos para realizacdo das atividades instrumentais da vida diaria, escolarizados,
fatores esses de protecdo para a salde mental e fisica.

CONSIDERACOES FINAIS

O indice de vulnerabilidade clinico funcional identificado no grupo de idosos
pesquisados foi classificado como “baixo risco”. Percebeu-se que este resultado,
pode ter ligacdo com a predominancia da atividade fisica, pois o grupo participa
de atividades fisicas no minimo duas vezes por semana, demonstrando ser idosos
ativos e que se preocupam com a promocado da sua saude.

Destaca-se que, as atividades oferecidas pelo centro de convivéncia e pela
universidade aberta para a pessoa idosa, a qual os mesmos fazem parte, podem
favorecer uma melhor qualidade de vida, o que demonstra a importéncia do
incentivo pelos governantes da implantagdo deste tipo de programas/projetos
para o atendimento desta faixa etaria.

Sugere-se que, novos estudos sejam realizados para aprofundar o entendimento
das causalidades relacionadas aos fatores que diminuem os riscos de fragilidades, e
assim promover bem-estar e aumentar a qualidade de vida da pessoa idosa.
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