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RESUMO

Introduc¢do: O envelhecimento ¢ um processo natural e complexo que envolve diversas
alteragdes no corpo humano, tanto em homens quanto em mulheres. As principais mudangas
afetam os aspectos fisicos, como a diminui¢do da for¢a muscular e da flexibilidade, e os
aspectos psiquicos, como a reducdo da memoria ¢ da velocidade de processamento de
informagdes. Com o avanco da idade, alguns individuos podem desenvolver a sindrome da
fragilidade. Essa condicdo caracteriza-se por um estado de vulnerabilidade aumentado, o que
torna a pessoa mais suscetivel a quedas, doencas, hospitalizagdo e outros eventos adversos.
Objetivos: Descrever as consequéncias da sindrome da fragilidade em pacientes idosos.
Metodologia: Separados 32 artigos e selecionados 12 artigos entre os anos de 2017 a 2023.
Discussao e Resultados: De acordo com Alves et al (2023), em estudo realizado com 323
idosos hospitalizados no Brasil revelou que a maioria era do sexo feminino, com idade entre 60
e 69 anos, ndo exercia atividade laboral e tinha renda de até um salario-minimo. Além disso,
61% apresentaram fragilidade e 43,2 % apresentaram baixo indice de qualidade de vida. A
sindrome da fragilidade ¢ um estado de vulnerabilidade que aumenta o risco de doengas,
estresse emocional e quedas. Ela ¢ mais comum em idosos, pois eles sdo mais propensos a
desenvolver alteragdes fisiologicas que, relacionadas a fatores externos, podem favorecer o
surgimento da sindrome. Conclusio: A sindrome da fragilidade ¢ um estado de vulnerabilidade
que afeta idoso e aumenta o risco de doencas, estresse emocional e quedas. Ela ¢ um desafio
crescente aos profissionais de satde, e a enfermagem desempenha um papel importante no
manejo do cuidado e gestdo desta condigao.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento ¢ um processo natural e complexo que envolve diversas alteragdes
no corpo humano, tanto em homens quanto em mulheres. As principais mudangas afetam os
aspectos fisicos, como a diminui¢do da forca muscular e da flexibilidade, e os aspectos
psiquicos, como a redu¢do da memoria e da velocidade de processamento de informagdes.
Com o avanco da idade, alguns individuos podem desenvolver a sindrome da fragilidade. Essa
condicdo caracteriza-se por um estado de vulnerabilidade aumentado, o que torna a pessoa
mais suscetivel a quedas, doengas, hospitalizacdo e outros eventos adversos (SOUSA. et
al,2021).

O idoso com essa sindrome fica com marcha lenta, sarcopenia, dependéncia, exaustao e
fadiga. Contando com esta clinica do paciente essa dependéncia leva o paciente a perda da
independéncia de deslocar-se com liberdade, além disto com a marcha lenta e diminui¢do da
massa muscular estd mais suscetivel a quedas levando-o a entrar num estado de medo
permanente, ou seja, cronico, pelo fato de motivo de cair e poder acarretar em um agravamento,
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além disto, o idoso sente-se mais recluso de interagir com outros individuos seja no proprio lar
até mesmo fora de sua residéncia. E com o medo de cair olhando para o lado da familia, a
mesma o trata como incapacitado, mantendo-o em repouso € ndo estimulando exercicios a
tendéncia da fragilidade ¢ aumentar (ALVES. et al,2023).

A sindrome da fragilidade tem como suas principais consequéncias: quedas e logo
acarreta em hospitalizagdes por motivos de fraturas de fémur e até mesmo um Traumatismo
Cranio- Encefélico (TCE) (LOPES. et al,2022).

2 MATERIAL E METODOS
Trata-se de revisdo bibliografica qualitativa e descritiva. Entretanto, apresenta
limitagdes por basear-se em leitura e estudos de diversos tipos de literatura.

3 SELECAO DA AMOSTRA

Os critérios de inclusao do artigo foram: recorte da linha temporal do periodo de 2017
a 2023, titulo correspondente ao da revisdo bibliografica, periddicos na lingua portuguesa e
inglés, salvo aqueles que ndo possuem traducao para o portugués. Critérios de exclusao: fora
do recorte temporal, artigos/periddicos sem traducdo para a lingua portuguesa. Os sites para o
levantamento do texto foi LILACS (Literatura Latino Americana em Ciéncias da Saude,
SCIELO (Scientific Electronic Library), Google Académico.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

O envelhecimento ¢ um processo natural e complexo que envolve diversas alteragdes
no corpo humano, tanto em homens quanto em mulheres. As principais mudancas afetam os
aspectos fisicos, como a diminui¢do da forca muscular e da flexibilidade, e os aspectos
psiquicos, como a redu¢do da memoria e da velocidade de processamento de informagdes. Com
o avango da idade, alguns individuos podem desenvolver a sindrome da fragilidade. Essa
condi¢do caracteriza-se por um estado de vulnerabilidade aumentado, o que torna a pessoa mais
suscetivel a quedas, doengas, hospitalizagao e outros eventos adversos (SOUSA. etal,2021).

O marco do periodo da senescéncia, geralmente, € estabelecido aos 65 anos de idade.No
entanto, esse marco pode variar de acordo com o pais ¢ as condi¢des socioecondmicas da
populacdo. Em paises subdesenvolvidos, como o Brasil, a senescéncia pode ter inicio aos 60
anos. Ja os idosos longevos sdo aqueles que atingem ou ultrapassam os 80 anos de idade
(ALVES. et al,2023; ARAUJO. et al,2023).

Durante o processo de senescéncia tem suas mudangas na autonomia e independéncia,
mais tais conceitos sdo tratados como sinénimos, contudo diferem-se. Autonomia € a
capacidade do individuo ter a atividade intelectual intacta, porém depende de um cuidador;
Independéncia possui a faculdade intelectual e fisica intactas, podendo deslocar-se de ponto
para outro. Tais conceitos devem ser diferenciados pelos proprios profissionais de satde, com
énfase na equipe de enfermagem/multidisciplinar, onde os mesmos devem ter excelente
comunicagdo terapéutica para oferecer melhor tratamento possivel para o paciente (LIMA. et
al, 2022).

No processo de envelhecimento ha diversas mudangas corporais como nos sistemas:
gastrointestinal, cutanea, neurolédgico, cardiaco, sensoriais, dentre outras. E as proprias relagdes
familiares modificam, ou seja, ¢ onde o idoso tem mudangas no estilo de vida onde acarretam
em consequéncias fisicas e mentais. Tais dessas alteragdes sao chamadas de fatores intrinsecos
e extrinsecos. Fatores intrinsecos: esta correlacionado com a senescéncia; Fatores extrinsecos:
estdo conexos com estilo de vida e ao proprio fator ambiente. Tais motivos sdo compativeis
com o alto indice de quedas em idosos e outros motivos de internagao hospitalar (ALVES. et
al,2023).

A sarcopenia ¢ causada por uma questdo fisioldgica, pela seguinte circunstancia:

DOI: 10.51161/multienf2024/34884



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V.5,N?22,2024

envelhecimento/ diminuicdo dos niveis séricos da vitamina D. E importante realizar uma
avaliacdo nutricional, o que ndo esta somente correlacionada com a alimentagdo e sim se esta
obtendo a captagdo correta das proteinas, vitaminas e dentre outras. O estilo de vida também
faz a diferenga: atividades fisicas, alimentagdo adequada e se o mesmo toma banho de sol, e
conforme vai chegando uma certa idade principalmente nas mulheres que entram no periodo do
climatério para adentrar a menopausa, perdem diversas vitaminas. Ou seja, € importante que
tanto o sexo masculino quanto o feminino procurem ajuda de equipe multiprofissional para
poder orientar sobre suplementacgdo, atividade fisica ou conforme sua necessidade para obter
ter um envelhecimento de qualidade. Isto significa que é imprescindivel cuidar de sua propria
saude desde sua fase adulta (SILVA. et al,2023).

O sexo mais acometido pela sarcopenia ¢ o sexo feminino, dentre desses motivos, sao:
hormonal, questdes histdricas (porque realiza menos esfor¢o do que os homens em questoes de
aposentadoria a mesma para antes o que diferem-se do sexo oposto, além do estilo de vida que
possui uma forte influéncia sobre o envelhecimento), também as mesmas sofrem mais com
violéncia domiciliar, dentre outras circunstancias que podem interferir na QV da mesma
(MARTINS. et al,2021; ALVES. et al,2023; SILVA. et al,2023).

A Qualidade de Vida (QV) ¢é um fator que ¢ determinante na vitalidade e na condicao
de internacao hospitalar, ou seja, a QV ¢ proporcional a satde do idoso, ou seja, se 0 mesmo
apresenta comorbidades agudas e cronicas, como por exemplo: Hipertensdo Arterial Sistémica
(HAS), Diabetes Mellitus (DM), Dislipdemias (taxas de colesterol alto, no caso o LDL-
c:Colesterol ruim), idoso ativo, moradia, valores, classe econdmica, habitos de vida, nivel
escolar, dentre outros, ou seja, para tratar um idoso € necessario ter um olhar amplo
biopsicossocial além disto averiguar suas relagdes com a sociedade onde estd inserido
(MARTINS. et al,2021; ALVES. at al,2023; SILVA. et al,2023; ARAUJO. et al,2023).

A QV teve uma melhora significativa sobre o que era em outras épocas, onde o idoso
ele tem uma vida longa gragas ao desenvolvimento da tecnologia e da medicina, entretanto, isto
pode ser prejudicial também em niveis econdmicos e até mesmo de maneira previdenciaria
(ARAUIJO. et al,2023).

A Sindrome da Fragilidade ¢ um estado de vulnerabilidade aumentado que se
desenvolve com o envelhecimento. E utilizado o instrumento de Frigied, e os seguintes critérios
sdo utilizados: Ela se caracteriza por diversos fatores interligados, como: baixa energia,
sarcopenia, marcha lenta. Os critérios para diagnosticos sdo: baixa atividade fisica, redugao da
forca de preensdo palmar, queixa de fraqueza ou exaustdo, diminui¢ao da velocidade de marcha
e presenca de perda de peso ndo intencional. Além desses, outros aspectos podem estar
presentes, como fragilidade Ossea, lentiddo cognitiva e alteragdes no sistema imune. A
classificagdo da fragilidade ¢ feita de acordo com a presenca e¢ a gravidade dos critérios,
dividindo os individuos em trés categorias: Fragil: Presenca de trés ou mais critérios. Pré-fragil:
Presencga de um ou dois critérios. Nao fragil: Auséncia de critérios (ALVES. et al, 2023, SILVA.
et al,2023).

Um dos fatores que influenciam na internagdo hospitalar no idoso sao os: fatores
intrinsecos, extrinsecos, sindrome da fragilidade, violéncia (de todos os tipos) (SILVA. et
al,2023).

E dentro da internagdo hospitalar ¢ perceptivel como o idoso sente-se em estar naquele
ambiente e suas manifestagdes no comportamento verbal e nao verbal. Um dos maiores receios
dos idosos ¢ de engasgar-se, além da fragilidade dos dentes e até mesmo de algo acontecer com
sua dentadura trazendo vergonha e constrangimento para si mesmo, dificuldade de degluticao
(ato de engolir), com isto o idoso se alimenta de maneira diminuida, inadequada e demorando
por mais tempo para alimentar-se (FERREIRA. et al,2023). Além disso, a QV dos idosos
hospitalizados deterioram-se pela razao onde a sua mente pensa: € neste ambiente que eu irei
ver por ultimo, chegou a minha hora. Os idosos reveem seus conceitos de vida e as suas
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condutas.

E tal evento ¢ responsavel pela queda de idosos e consequentemente a hospitalizagao, e
podem ocorrer com os fatores extrinsecos: tapetes. Normalmente a parte que os idosos mais sao
hospitalizados sdo fraturas na bacia e na pelve, e tal queda podendo ocasionar a morte por TCE
(Traumatismo Cranioencefalico) (LOPES. et al,2022).

A sarcopenia ganha uma atencao porque diversos idosos tendem a ter pelo motivo de
ndo conseguir repor aquilo que ele perdeu, ndo ha tantas atividades fisicas principalmente se os
mesmos estiverem intubados por mais que a equipe de fisioterapia tente ajudar tal processo
ocorre, € para evitar percas maiores ¢ realizado a eletroestimulagao (REIDEL. et al,2020).

E importante a equipe multidisciplinar/enfermagem, composta por: médico,
enfermeiro, técnico de enfermagem, auxiliar de enfermagem (exceto na UTI), fisioterapeuta,
farmacéutico e conforme a necessidade do paciente. O enfermeiro € o profissional que ¢ a
comunicagdo direta entre paciente/familia e equipe multidisciplinar, entdo ¢ importante o
mesmo possuir um olhar de maneira biopsicossocial, ou seja, visualizar o paciente em multiplas
facetas e realizar o treinamento da sua equipe a qual vai prestar assisténcia. Além do mais ¢
imprescindivel que o enfermeiro esteja atento sobre a Sistematizacao da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) e Processo de Enfermagem (PE), principalmente pela nova resolugdo do
COFEN 736/2024: (MARTINS. et al, 2021; LIMA. et al,2022).

1- Avaliagao de Enfermagem

2- Diagnostico de Enfermagem

3- Planejamento de Enfermagem
4- Implementagdo de Enfermagem
5- Evolugao de Enfermagem

5 CONCLUSAO

A sindrome da fragilidade ¢ um estado de vulnerabilidade que afeta idosos e aumenta
o risco de doengas, estresse emocional e quedas. Ela ¢ um desafio crescente aos profissionais
da saude, e a enfermagem desempenha um papel importante no manejo do cuidado e gestao
desta condicao. Para arrematar ¢ imprescindivel que tenha uma equipe multidisciplinar
eficiente, realizar a escuta ativa para paciente/familia ¢ essencial, além de orientar a familia e
informar para eles cuidarem da satide mental, fisica e espiritual porque ¢ algo que faz parte da
vida do ser humano, e que o processo de reabilitacdo e morte fazem parte da vida humana e
que nao ¢ algo facil, mas € superavel.

E de suma importincia que o enfermeiro que é o elo entre a equipe de
enfermagem/multidisciplinar e entre paciente/familia ¢ de extrema relevancia possuir uma
comunicabilidade universal, ou seja, sem termos de origem técnico-cientifica como se fosse
estivesse dialogando com um membro da equipe multi por isso ¢ importantissimo realizar
uma boa anamnese (grau de escolaridade do paciente/familia) nesses casos, além disso ¢é
imprescindivel possuir uma escuta ativa, olhar clinico e reconhecer a singularidade de cada
paciente/familia, evitando generalizagdes e possuir uma abordagem personalizada, ou seja, de
acordo com a necessidade de cada paciente e nao ser algo mondtono.

Diante do que fora exposto, conclui-se que ¢ importante debrucar-se sobre este tema,
além de estudos de caso, em hospitais e institutos de longa permanéncia, sugere-se
correlacionar a sindrome da fragilidade e a qualidade de vida em idosos hospitalizados. Além
disto, ¢ substancial que todos os profissionais estejam atentos aos minimos detalhes, ndo trata-
se apenas de pacientes mas de toda familia, ou seja, averiguar a relacdo entre pacientes,
familiares, amigos e conhecidos, possuir um olhar mais humanos mediante a internagao ¢ as
consultas em UBSs, ambulatorios.
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