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RESUMO

O corpo é reflexo das diversas alteragdes que ocorrem no organismo, como reducdo da
massa e forca muscular, fungdo cognitiva, entre outros, resultando em uma diminuicdo
significativa na funcionalidade das pessoas idosas. Contudo, apesar de ser um termo
amplo, a funcionalidade pode ser compreendida como a capacidade de realizar
atividades de vida diaria, de forma auténoma e independente, e ter um papel ativo na
sociedade. Para avaliar de forma justa a funcionalidade da pessoa idosa, deve-se
verificar o contexto social que essa pessoa esta inserida e fatores sociodemograficos que
influenciam diretamente em sua qualidade de vida. Assim, o estudo apresenta como
objetivo analisar o impacto da vulnerabilidade social na funcionalidade das pessoas
idosas. Trata-se de uma pesquisa de campo do tipo quantitativa-descritiva, com
levantamento de dados. Na qual, participaram 30 idosos que participam ativamente das
atividades do Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) do municipio de Sdo José
de Espinharas — PB. A coleta foi realizada de forma presencial no CRAS, com aplicacao
de questiondrio sociodemografico semiestruturado pelo pesquisador e indice de
Barthel. O estudo apresentou maior participagdo feminina (86,7%) com idade entre 60-
65 anos (30%), casados (36,7%) ou viuvos (36,7%), ensino fundamental incompleto
(66,7%) e autodeclarados pardos (50%). Além disso, viviam com apenas um saldrio
minimo (46,7%) e recebem majoritariamente aposentadoria (56,7%), também relataram
possuir alguma doenca cronica (73,3%), fazendo uso de medicamentos, residindo com
2 a 3 pessoas (53,3%), com casa propria (90%). No indice de Barthel, 28 participantes
obtiveram Dependéncia Leve, apresentando maior nivel de independéncia para
alimentacdo (93,3%) e uso do toalete (93,3%). Por fim, foi possivel observar que o sexo
e a idade sdo os fatores que mais influenciaram a funcionalidade da pessoa idoso, mas
considerando que a vulnerabilidade social impacta negativamente a capacidade
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funcional daqueles que estdo incluidos nesse cenarios, evidenciando a importancia de
avaliar o contexto social para identificar possiveis fatores de riscos e promover
intervengdes que buscam fortalecer a autonomia e funcionalidade.

Palavras-chave: Idosos, Envelhecimento, Funcionalidade, Vulnerabilidade Social
ABSTRACT

The body reflects the various changes that occur within the organism, such as a decline
in muscle mass and strength and cognitive function, among others, resulting in a
significant decrease in the functional capacity of older adults. However, although it is a
broad term, functionality can be understood as the ability to perform activities of daily
living autonomously and independently and to play an active role in society. To fairly
assess an older adult’s functionality, one must examine the social context in which that
person lives and the sociodemographic factors that directly influence their quality of life.
Thus, the study aims to analyze the impact of social vulnerability on the functionality of
older adults. This is a quantitative-descriptive field study involving data collection. Thirty
older adults who actively participate in the activities of the Social Assistance Reference
Center (CRAS) in the municipality of Sao José de Espinharas, Paraiba, took part in the
study. Data collection was conducted in person at the CRAS, using a semi-structured
sociodemographic questionnaire administered by the researcher and the Barthel Index.
The study showed a higher proportion of female participants (86.7%) aged 60—65 years
(30%), married (36.7%) or widowed (36.7%), with incomplete elementary school
education (66.7%), and self-identified as mixed-race (50%). Additionally, they lived on
only one minimum wage (46.7%) and mostly received a pension (56.7%); they also
reported having some chronic illness (73.3%), taking medication, living with 2 to 3
people (53.3%), and owning their own home (90%). On the Barthel Index, 28 participants
were classified as having Mild Dependency, showing a higher level of independence for
eating (93.3%) and using the toilet (93.3%). Finally, it was observed that gender and age
are the factors that most influenced the functional ability of older adults; however,
considering that social vulnerability negatively impacts the functional capacity of those
in this situation, this highlights the importance of assessing the social context to identify
potential risk factors and promote interventions aimed at strengthening autonomy and
functional ability.
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1 INTRODUCAO

O processo de envelhecimento é caracterizado por ser um evento gradual,
irreversivel, continuo, individual e ndo patoldgico que ocorre com todos os seres vivos
de forma natural, influenciando em sua capacidade funcional e mental®. Ademais, a
Organiza¢do Mundial da Saude (OMS)? apresenta o envelhecimento como um resultado
dos danos moleculares e celulares que ocorrem durante o tempo, e consequentemente
ha diminuicdo nos componentes fisicos e cogntivos e suceptivel ao desenvolvimento
patoldgico.

Com isso, Gongalves e Alves3 evidenciaram que a compreenc¢do do processo do
envelhecimento da populacdo brasileira deve considerar outros fatores além da idade
cronoldgica, tendo em vista as transacdes sociais que impactaram significativamente a
populagdo. No Brasil, a quantidade de pessoas com mais de 65 anos cresceu
exponencialmente nos ultimos anos, representando atualmente 10,9% dos brasileiros,
salientando a importancia da implantacdo de politicas publicas para estimular um
envelhecimento ativo e saudavel®.

E interessante salientar que a alteracdo no perfil populacional do pais, titulado
como transicdo demogrifica, é consequente a processo de envelhecimento acelerado e
aumento na expectativa de vida dos brasileiros>. Dessa forma, observa-se maior atencdo
a conscientizacdo dos cidaddos sobre o processo saude-doenca-cuidado,
compreendendo a saide como um conceito amplo e individualizado, além de ressaltar
a importancia do estilo de vida para a qualidade do envelhecimento®.

Em contrapartida, fatores extrinsecos também influenciam diretamente na
qualidade de vida da pessoa idosa, entdo, além das alteragdes genéticas, bioldgicas e
psicolégicas que ocorrem durante o processo de envelhecimento, deve-se considerar
particularidades do ambiente no qual os individuos estdo inseridos, como questdes
sociais, politicas, econémico e cultural’. Dessa forma, Figueiredo, Castro e Ferreira®
apresentam divergéncia no processo de envelhecimento considerando a renda do pais,
ressaltando comorbidades presentes principalmente em paises de média e baixa renda
que influenciam diretamente na interacao do cidadao com fatores sociais e ambientais.

Castro et al.! ressalta que é necessédrio identificar os fatores de riscos,

estimulacdo da capacidade funcional e cognitiva com um olhar multidimensional da
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pessoa idosa, além de envolve-los nas atividades sociais para que introduzam politicas
que promovam saude e um envelhecimento de qualidade. Com isso, a funcionalidade
pode ser definida como uma ligacdo ativa entre as estruturas corporais, capacidade de
realizar fungdes, condi¢bes de salde, e caracteristicas socioambientais no qual o
individuo esta inserido®. Em concordancia, a funcionalidade é considerada um termo
abrangente que define a interagao do individuo para com fatores pessoais, salientando
a fungbes e estruturas do corpo, autonomia, independéncia, participacdo e fatores
ambientais, sendo considerado como um indicador de satde?.

Para Reis e Véras'® a vulnerabilidade social pode ser conceituada como a
somatoria das situa¢des de trabalho insalubre, exposicdo a riscos patolédgicos, moradias
desestruturadas e renda per capita da familia, destacando o papel do Estado na
aplicagao de programas com finalidade de melhorar a qualidade de vidas dos cidad3dos
que vivem em situagao de vulnerabilidade. Além disso, o publico que vivem em situagao
de vulnerabilidade social sdo vitimas das desigualdades e segregados da sociedade, e
idosos que vivem nesse contexto implica em maior cuidado integral garantindo a
autonomia e independéncia®l.

Uma avaliagcdo completa do ambiente em que a pessoa idosa estd inserida é de
extrema importancia para a drea da saude, pois o conjunto de situacdes sociais gerais é
um vetor para o estado de saude do individuo. Logo, ressalta a necessidade de
compreender o contexto social para desenvolvimento de politicas publicas que
englobem todos os fatores de vulnerabilidade®?.

Por fim, observou-se a escassez de pesquisas que relacionam a funcionalidade
com a vulnerabilidade social em pessoas idosas, desse modo, o presente trabalho tem
como objetivo principal analisar o impacto da vulnerabilidade social e sua relagdo com
a funcionalidade de pessoas idosas, além de tracar o perfil sociodemografico dos
participantes da pesquisa relacionado a: sexo, idade, estado civil, raca, nimero de
filhos, diagndstico, identificar os fatores de vulnerabilidade social de acordo com a
moradia, componentes familiares, renda e saneamento basico que podem afetar a
funcionalidade de pessoas idosas e avaliar a independéncia funcional baseadas no indice
de Barthel considerando tarefas de alimentacdo, banho, vestidrio, higiene pessoal,
eliminacOes vesicais e intestinais, uso de vaso sanitdrio, transferéncia da cadeira para

cama, deambulacdo e escada.
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2 MATERIAIS E METODOS

O presente estudo trata-se de uma pesquisa de campo do tipo quantitativa-
descritiva, com levantamento de dados e periodo transversal. A pesquisa foi realizada
na cidade de S3o José de Espinharas, no Estado da Paraiba.

A populacao foi formada por 50 pessoas idosas que participam das atividades
promovidas pelo Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) no municipio de
Sao José de Espinharas no estado da Paraiba, onde foi assinado o Termo de Autorizacao
Institucional (ANEXO A) e a amostragem foi constituida por 30 idosos que aceitaram
voluntariamente participar da pesquisa.

Como critérios de inclusdo dos voluntdrios na pesquisa foi necessario como pré-
requisito, ter mais de 60 anos, serem residentes da Zona Urbana, participarem das
atividades do CRAS e terem assinado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido —
TCLE. Como critérios de exclusdo estabeleceu-se questiondrios incompletos e ter
alguma alteracdo cognitiva que influencie na participacdo da pesquisa.

A coleta de dados foi realizada com a aplicagdo de questionario
sociobiodemografico (APENDICE B) produzido pelas pesquisadoras e indice de Barthel
para avaliar o nivel de vulnerabilidade social e funcionalidade dos participantes. A
aplicagao dos instrumentos foi realizada em um encontro Unico, com explicagao prévia
sobre as questdes abordadas para os idosos que possuiam mais dificuldade de
compreensao.

O questionario indice de Barthel, tem como objetivo primordial avaliar a
independéncia da pessoa idosa em realizar atividades de vida didria, levando em
consideracdo a realizacdo de 10 atividades, que incluem marcha, tomar banho,
alimentar-se, cuidar da higiene pessoal, vestir-se, transferéncia de posicdes e
eliminacg0es fisioldgicas de residuos. Os itens sdo avaliados pela realizagdo autébnoma
ou com auxilio externo, com uma pontuacdo maxima de 5 pontos por cada sessao,
totalizando 100 pontos no final do questionario. Vale salientar que valores mais
proximos de 100 representam idosos mais independentes, que necessitam de pouca
ou nenhuma ajuda para realizar as AVD’s, da mesma forma que valores mais baixos,

entre 0 a 20, representam as pessoas idosas com maior indice de dependéncia, pois
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ndo conseguem realizar as atividades com autonomia.

Como analise opinativa, os dados da amostra foram analisados, tabulados e
graficados utilizando os softwares Microsoft Excel e Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) versdo 21 para melhor visualizagdo e andlise. Para avaliar, foi realizado
o teste de normalidade e nivel de significancia dos dados obtidos. Apds isto, foi
aplicado o teste de Regressao Linear Multipla método stepwise, que consiste em uma
avaliacdo estatistica destinada a identificar varidveis independentes que apresentem
relacdo estatistica e maior poder explicativo no resultado da varidvel dependente.

A realizacdo deste estudo considerarou a Resolugdo n? 510/16 do Conselho
Nacional de Saude que rege sobre a ética da pesquisa envolvendo seres humanos
direta ou indiretamente, assegurando a garantia de que a privacidade do sujeito da
pesquisa sera preservada. Este projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
do Centro Universitdrio de Patos - UNIFIP. Apds a concessao de sua aprovagao, sob o
parecer de nimero 7.664.147, todos sujeitos assinalaram ao TCLE aceitando participar
da pesquisa para conseguir ter acesso ao questiondrio. A preservacao da privacidade
dos sujeitos foi garantida por meio do Termo de Compromisso do Pesquisador

(APENDICE C).
3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram da pesquisa 30 idosos que frequentam as atividades promovidas
pelo CRAS municipal, sendo do sexo feminino (86,7%), com predominancia da faixa
etaria de 60-65 (30%), casados (36,7%) e viuvos (36,7%), com grau de escolaridade mais
informado sendo ensino fundamental incompleto (66,7%), pessoas pardas (50%), com

dois ou 3 filhos (43,3%).

Tabela 1 — Perfil Sociodemografico

Variaveis N=30 F (100%)

Sexo

Masculino 4 13,3%
Feminino 26 86,7%
Idade

60-65 9 30,0%
66-70 6 20,0%
71-75 6 20,0%
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76-80 6 20,0%
Acima de 80 3 10,0%
Estado Civil
Solteiro 5 16,7%
Casado 11 36,7%
Viuvo 11 36,7%
Divorciado 3 10,0%
Escolaridade
Analfabeto 3 10,0%
Ensino Fundamental Incompleto 20 66,7%
Ensino Fundamental Completo 2 6,7%
Ensino Médio completo 5 16,7%
Raga
Branco 9 30,0%

Tabela 1 — Perfil Sociodemografico (Conclusao)
Pardo 15 50,0%
Preto 6 20,0%
Numero de Filhos
1 filho 1 3,3%
Entre 2 ou 3 filhos 13 43,3%
Mais de 3 filhos 11 36,7%
Nenhum 5 16,7%

Fonte: Dados da pesquisa (2025)

Martins e colaboradores®® apresentaram em sua pesquisa que pessoas do sexo
feminino obtiveram maior indice de vulnerabilidade em comparagao com pessoas do
sexo masculino, corroborando com Welstead e colaboradores!4, que defende o sexo
como um fator importante para avaliar o nivel de vulnerabilidade do individuo.
Ressaltando o que Bomfim e colaboradores'® observaram em sua pesquisa, mulheres
mais idosas podem apresentar maior indice de vulnerabilidade devido ao status
socioeconomico, relacionando principalmente ao nivel de escolaridade e renda. Os
mesmos autores também afirmam que a longevidade feminina implica que elas vivam
mais tempo com patologias croénicas que favorecam a incapacidade.

Além disso, a idade é um fator que influencia diretamente na vulnerabilidade do
individuo. Sanglard e colaboradores® observam que estar com 80 anos ou mais pode
apresentar maior dependéncia em realizar suas atividades basicas. Entretanto, um fator
observado na pesquisa atual foi a predominancia de idosos com 60 a 65 anos, sendo os
mesmo mais independentes para realizar suas atividades. Desse modo, o aumento da

fragilidade esta relacionado com o processo de envelhecimento, compreendendo que a
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idade é uma variavel determinante para verificar o nivel de funcionalidade dos
individuos!4.

Também é interessante salientar que o menor nivel de escolaridade também
implica em um aumento no risco de vulnerabilidade dos individuos#. Camargo, Cérrea
e Nascimento® notaram em sua pesquisa que quanto maior o grau de escolaridade,
melhor a capacidade mental em comparagdao com as pessoas idosas que possuiam
menor grau. Em concordancia, Sardinha e colaboradores!’ ressaltaram que pessoas
idosas que apresentavam acesso a cuidados médicos especializados, realizam mais
atividades para fungbes cognitivas e mentais e possuem maior participacdo social,
enquanto pessoas idosas com menor nivel de escolaridade apresentam mais disposicao
ao desenvolvimento de transtornos psicolégicos. Contudo, os participantes
apresentaram dominantemente o ensino fundamental incompleto como o maior nivel
de escolaridade, enfatizando o risco para maior dependéncia funcional.

Assim, Sanglard e colaboradores® observaram que a raca é apresentada pela
literatura como um fator determinante para a funcionalidade do individuo, notando que
pessoas negras estdo mais suceptiveis a desenvolver alguma doenca crénica, porém foi
observado um menor indice de vulnerabilidade com pessoas declaradas negras ou
pardas. Concordando a afirmac3o, Bortolli e colaboradores?® realizaram uma pesquisa
separando grupos de pessoas com caracteristicas sociodemograficas semelhantes, e foi
possivel ressaltar que pessoas brancas possuem maior nivel de escolaridade e renda,
por isso sdo menos expostas a fragilidade e reducdo da funcionalidade. Logo, verificou-
se maior participacdo de idosos autodeclarados pardos na amostra.

Dentre as pessoas avaliadas, 14 participantes (46,7%) recebem um salario
minimo através de beneficios eventuais, ressaltando a aposentadoria (56,7%), sem
possui trabalho remunerado (93,3%) e nenhum componente familiar exercer um
trabalho remunerado (66,7%). Além disso, 28 (93,3%) utilizam apenas o SUS para
assisténcia a saude, apresentando alguma doenca crdonica (73,3%) como Hipertensao
Arterial, Diabetes, Arritmia, Artrose, Hipertireoidismo, Hipercolesterolemia, e fazendo
uso continuo de algum medicamento, ressaltando a Losartana, Pregabalina,
Metformina, Inalapril, Forxiga, Somalgin, Eutirox, Hidroclorotiazida, Sinvastantina, Acido
Acetilsalicilico, Quetiapina, Clonazepam, Citalopram, Espirolactona, Setralina,

Amitriptilina.
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Sobre a situagcdao de moradia, 27 (90%) possui casa propria, 16 (53,3%)
informaram que moram 2 ou 3 pessoas na residéncia, com mais de 5 comodos (63,3%),

e apresentam rede de energia, saneamento bdsico e coleta de lixo diaria (100%).

Tabela 2 — Vulnerabilidade Social (Continua)

Variaveis N=30 F (100%)
Renda Mensal
Menos de um salario minimo 5 16,7%
Um salario minimo 14 46,7%
Entre um a trés salarios minimos 9 30,0%
Mais de quatro saldrios minimos 2 6,7%
Possui Trabalho
Sim, em tempo integral 1 3,3%
Sim, em meio periodo 1 3,3%
N3o 28 93,3%
Algum membro da familia trabalha
Sim, em tempo integral 7 23,3%
Trabalho informal 3 10,0%
N3o 20 66,7%
Recebe algum beneficio eventual
Aposentadoria 17 56,7%
Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) 6 20,0%
Outros 5 16,7%
Nao 2 6,7%
Assisténcia a saude
Sistema Unico de Saude (SUS) 28 93,3%
Plano de saude 2 6,7%
Doenga Cronica
Sim 22 73,3%
Nao 8 26,7%
Uso de medicamento
Sim 22 73,3%
Nao 8 26,7%
Quantos moradores na residéncia
1 pessoa 9 30,0%
Entre2 a3 16 53,3%
Entre4 a5 3 10,0%
Mais de 5 2 6,7%
Situagao da moradia
Casa propria 27 90,0%
Alugada 2 6,7%
Cedida 1 3,3%
Quantos comodos
Entre4 a5 11 36,7%
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Tabela 2 - Vulnerabilidade Social (Conclusao)

Varidveis N =30 F (100%)

Mais de 5 19 63,3%

Fonte: Dados da pesquisa (2025)

Arenda é considerada determinante na qualidade de vida e, consequentemente,
na funcionalidade do individuo, como é apresentado por Bomfim e colaboradores'®,
Também foi observado pelos autores que pessoas com maior renda implica em maior
nivel de escolaridade, influenciando a ado¢dao de habitos salddveis durante a vida. No
estudo, avaliou-se que a quantidade de pessoas idosas que vivem apenas com um saldrio
minimo prevaleceu. Em concordancia, Camargo, Corréa e Nascimento!® notou que
53,3% dos idosos possuem renda de 5 saldrios minimos ou mais, compreendendo que
pessoas idosas que apresentam maior renda familiar tendem a apresentar maior nivel
funcional quando comparadas com pessoas idosas que recebem apenas 1 salario. Assim,
Rocha e colaboradores?® avaliaram que 75 participantes apresentavam renda de 1
saldrio minimo, influenciando diretamente a saude e cognicao dos individuos.

Ademais, ressalta-se a prevaléncia da aposentadoria como o principal fonte de
renda dos participantes e, Viana e colaboradores?! realizaram uma pesquisa
evidenciando o indice de vulnerabilidade clinico-funcional de 100 idosos, observando
que a unica renda de 81% dos participantes é resumida a aposentadoria, nao usufruindo
de outros beneficios governamentais, como Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC)
e/ou Bolsa Familia. Corroborando com isto, Silva e colaboradores?? apresentaram que a
principal renda das pessoas idosas é a aposentadoria, seguida pela pensdo ou beneficios.

Sanglard e colaboradores!> perceberam que 200 participantes possuiam alguma
doencga cronica, ressaltando principalmente a Hipertensao Arterial Sistémica (HAS). Em
concordancia, Camargo, Coérrea e Nascimento® observaram em sua pesquisa que dos
30 participantes, 18 apresentavam alguma patologia cronica, enaltecendo que a mais
presente é a HAS e relacionando com o estilo de vida e o impacto que apresenta na
capacidade funcional da pessoa idosa. Sardinha e colaboradores!’ notaram que outra
patologia frequente é a diabete mellitus, causada pelo pouco acesso a alimentos
saudaveis e habitos inadequadros devido a baixa escolaridade e renda.

Entretanto, é interessante salientar que a quantidade de pessoas que residem

na casa é um fator que altera a funcionalidade do individuo. Rocha e colaboradores?°
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verificaram em sua pesquisa que, apesar de 74 dos participantes relatarem ser solteiro,
divorciado ou vilvo, somente 18 vivam sozinhos na residéncia, ressaltandos que pessoas
idosas que vivem sozinhos estdo mais propensos a desenvolver patologias, reducdo na
funcionalidade e condicdo da saude. Concordando a ele, Viana e colaboradores?®!
apresentaram que 82 participantes informaram nao morar sozinho, sendo familiares e
conjugues os mais frequentes respectivamente.

Sanglard e colaboradores!®> também notaram em seus estudos que pessoas
idosas que residem sozinhas apresentavam um declinio funcional e no quadro de saude.
Martins e colaboradores!® observaram também que pessoas idosas quando residem
sozinha tendem a desenvolver um isolamento social, impactando na interagao social,
realizacdo de atividades e funcionalidade. Contudo, foi observado um percentual maior
qgue 50% dos participantes que informaram nao residir sozinhos, mas com 2 ou 3
pessoas.

Para realizar a avaliacdo da funcionalidade, na tabela 3, foi utilizado o indice de
Barthel modificado para analisar o grau de dependéncia nas atividades basicas de vida
diaria (AVDs).Com pontuacdo de 0 a 5, onde O significa incapaz de realizar tarefada, 1
requer ajuda substancial, 3 ajuda moderada, 4 ajuda minima, totalmente independente.
Sobre a higiene pessoal, 27 (90%) sao totalmente independente. No banho, 27 (90%)
nao necessita de auxilio. Na alimentagdo, 28 (93,3%) consegue realizar a atividade sem
ajuda. Para utilizar o banheiro, 28 (93,3%) sdo independentes. 18 (60%) relataram que
conseguem subir escadas sem auxilio de outra pessoa. Para se vestir, 27 (90%) consegue
realizar totalmente independente. 23 (76,6%) também relataram que possuem controle
total de bexiga e intestino. Na deambulacdo, 23 (76,6%) informaram que conseguem se
locomover sem auxilio. Por fim, 27 (90%) afirmaram que conseguem se transferir de
forma independente.

Tabela 3 — indice de Barthel Modificado (Continua)

Variaveis N=30 F (100%)
CATEGORIA 1: HIGIENE PESSOAL
Incapaz de realizar a tarefa 1 3,3%
Alguma assisténcia é necessaria em um ou mais passos da higiene 1 3,3%
pessoal
Requer assisténcia minima 1 3,3%
Totalmente independente 27 90%
CATEGORIA 2: BANHO
Totalmente dependente para banhar-se 1 3,3%
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Requer assisténcia em todos os aspectos do banho 1 3,3%
Requer supervisao por seguranga 1 3,3%
Totalmente independente 27 90%
CATEGORIA 3: ALIMENTACAO
Dependente em todos os aspectos e necessita ser alimentado 1 3,3%
Necessita de ajuda minima 1 3,3%
Totalmente independente 28 93,3%
CATEGORIA 4: TOALETE
Totalmente dependente no uso vaso sanitario 2 6,7%
O paciente é capaz de se dirigir e sair do sanitario, vestir-se ou 28 93,3%

despir-se, cuida-se para nao se sujar e pode utilizar papel higiénico
sem necessidade de ajuda. Caso necessario, ele pode utilizar uma
comadre ou penico, mas deve ser capaz de os esvaziar e limpar.
CATEGORIA 5: SUBIR ESCADAS

Incapaz de subir escadas 2 6,7%

Requer assisténcia em todos os aspectos relacionados a subir 2 6,7%

escadas

O paciente é capaz de subir e descer, porém nao consegue carregar 4 13,3%
os dispositivos, necessitando de supervisdo e assisténcia.

Requer supervisao por seguranca. 4 13,3%
Totalmente independente 18 60%

CATEGORIA 6: VESTUARIO

Dependente em todos os aspectos 2 6,7%
Requer assisténcia minima 1 3,3%
Totalmente independente 27 90%

CATEGORIA 7: CONTROLE ESFINCTERIANO (BEXIGA)

Apresenta incontinéncia urinaria 2 6,7%
Requer ajuda minima 5 16,7%
Totalmente independente 23 76,6%

Tabela 3 — indice de Barthel Modificado (Concluso)

Variaveis N=30 F(100%)
CATEGORIA 8: CONTROLE ESFINCTERIANO (INTESTINO)

O paciente ndo tem controle de esfincteres ou utiliza o cateterismo 2 6,7%
Requer ajuda minima 1 3,3%
Totalmente independente 27 90%
CATEGORIA 9: DEAMBULACAO/ CADEIRA DE RODAS

Totalmente dependente para deambular/conduzir a cadeira de 1 3,3%
rodas

Necessita da presenca constante de uma ou mais pessoas durante 1 3,3%

a deambulagdo/Consegue conduzi-la em pequenas distancias ou
em superficies lisas, porém necessita de auxilio em todos os

aspectos

Requer assisténcia de uma pessoa /Requer assisténcia para 1 3,3%
manipular a cadeira e transferir-se.

Requer ajuda minima 4 13,3%
Totalmente independente 23 76,7%
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CATEGORIA 10: TRANSFERENCIAS CADEIRA/CAMA

Incapaz de participar da transferénci 1 3,3%
Requer a supervisdo de outra pessoa 2 6,7%
Totalmente independente 27 90%

Fonte: Dados da pesquisa (2025)

Monteiro, Pereira e Amorim?® notaram em sua pesquisa que o item de
Alimentacdo foi a atividade na qual os participantes apresentaram maior indice de
independéncia para realizar, enquanto as atividades Subir e Descer Escada e Uso do
Banheiro foram as que apresentaram maior nivel de dificuldade, evidenciando também
que 30% das pessoas idosas demonstraram dependéncia severa e 30% dependéncia
leve. Em concordancia, a pesquisa atual também observou resultados semelhantes para
a Alimentacdo como a atividade mais independente e maior dificuldade para Subir e
Descer Escada.

Mamede?* realizou uma pesquisa com 20 participantes e observou que os itens
que apresentaram maior nivel de dificuldade foram Subir Escada, onde 35% realiza de
forma independente, e Controle Esfincteriano (bexiga), 55% realiza de forma
independente. Com isso, 23,4% dos participantes apresentaram algum grau de
dependéncia para Controle Esfincteriano (bexiga).

O quadro 1, mostra a soma das pontuagdes no indice de Barthel modificado, no
gual é calculada pela soma das pontuac¢des dos itens individuais, com uma pontuacao
maxima possivel de 100, indicando independéncia funcional completa. Nos dados
coletados, observou-se uma frequéncia de 14 (46,7%) realizando 95 pontos, seguido de
6 (20%) realizando 93 pontos e 2 (6,7%) realizando 90 pontos. No geral, totalizou 28

pessoas com Dependéncia Leve e apenas 2 pessoas com Dependéncia Total.

Quadro 1 - Descri¢do dos resultados do Indice de Barthel Modificado

Pontuagao Interpretagdo dos resultados N(%)
100 pontos Totalmente Independente 0
99 a 76 pontos Dependéncia leve 28 (73,4%)
75 a 51 pontos Dependéncia moderada 0
50 a 26 pontos Dependéncia severa 0
25 e menos pontos Dependéncia total 2 (6,7%)

Fonte: indice de Barthel Modificado.

No estudo realizado por Moser, Hembecker e Nakato® a pontuacdo média
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obtida pelos participantes foi de 95 pontos, porém sobressaiu a categoria de Totalmente
Independente, com 39% dos resultados. Ja para Oliveira et. al.?® 99,1% dos participantes
apresentaram Dependéncia Leve para realizar Atividades Instrumentais de Vida Diaria
(AIVD) e 76,9% para realizar Atividade Basica de Vida Diaria (ABVD). Ademais, Mamede?*
observou que 50% dos participantes apresentaram Dependéncia Leve. Logo, o presente
estudo apresentou que os participaram obtiveram majoritariamente uma dependéncia
leve, corroborando com a literatura exposta.

Para a tabulacdo e andlise dos dados, foi conduzida uma regressao linear
multipla, pelo método stepwise no SPSS, com o objetivo de identificar preditores do
escore total da varidvel dependente Escore Total de Barthel. As varidveis independentes
incluidas foram renda mensal, idade, sexo, presenca de doenca crénica e se algum
membro da familia trabalha.

O modelo final explicou aproximadamente 38,9% da variancia dos escores de
BARTHEL (R? = .39; R? ajustado = .26; F (5,24) = 3,06; p = .028). Entre os preditores, a
idade apresentou associacao positiva marginalmente significativa (B = 14,47; SE = 7,54;
6=.32;t=1,92; p=.067), indicando que participantes mais velhos tendem a apresentar
maiores escores. O sexo também se mostrou relevante, com efeito negativo
marginalmente significativo (B = —20,35; SE = 9,95; 6 = —34; t = -2,04; p = .052),
sugerindo que individuos do sexo masculino obtiveram escores inferiores em
comparacdo as mulheres. As demais varidveis — renda mensal, presenca de doenca
cronica e trabalho de familiares — ndo apresentaram associacles estatisticamente
significativas (p > .13).

A andlise incremental dos modelos mostrou que a inclusdo da varidvel idade
aumentou significativamente o poder explicativo (AR?=.16; F (1,27) = 5,33; p =.029). A
adicdo da varidvel sexo também contribuiu para o ajuste (AR?=.12; F(1,26) = 4,56; p =
.042). Entretanto, a inser¢do de doenca cronica e trabalho de familiares ndo resultou em
melhora significativa do modelo (p = .625 e p = .135, respectivamente). Os diagndsticos
de colinearidade indicaram auséncia de problemas (VIF < 1.12; tolerancia > .89), e os
residuos atenderam aos pressupostos de normalidade e homocedasticidade.

Por fim, os resultados sugerem que idade e sexo sdo os principais preditores dos
escores de Barthel, enquanto renda mensal, presenca de doenca cronica e trabalho de

familiares ndo demonstraram efeito significativo. Todavia, é importante compreender
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que alguns fatores como perfil sociodemografico semelhante, prevaléncia de idosos
com idade mais jovem e rotinas mais ativas influenciaram para pouco impacto da
vulnerabilidade social na funcionalidade dos participantes, mas ressaltando com a
literatura atual que pessoas idosas vitimas da vulnerabilidade social apresentam maior

indice de dependéncia funcional para realizar atividades na rotina.

4 CONCLUSAO

Apesar da presenga de vulnerabilidade social, a maioria dos idosos apresentou
independéncia funcional, sendo classificada com Dependéncia Leve, com idade e sexo
como principais fatores associados. As dificuldades nas ABVDs foram mais evidentes
entre os individuos com maior nivel de dependéncia, indicando a necessidade de acdes
voltadas a promoc¢do da saude e prevengao de agravos.

Nesse contexto, a Fisioterapia mostra-se fundamental na manutencao e
recuperacao da funcionalidade, promovendo autonomia e qualidade de vida por meio
de intervengBes preventivas e reabilitadoras. A avaliagao integrada da vulnerabilidade
social e da funcionalidade torna-se essencial para o planejamento de estratégias
eficazes de cuidado a populac¢ado idosa.

Por fim, o estudo evidencia a importancia da avaliacdo da vulnerabilidade social
associada a funcionalidade, pois permite identificar fatores de risco, planejar
intervencdes e desenvolver estratégias de promocdo da autonomia e melhora da
qualidade de vida da popula¢do idosa. Recomenda-se a realiza¢ao de novos estudos com
amostras maiores e acompanhamento longitudinal para melhor compreensdo da

relagao entre vulnerabilidade social e funcionalidade em idosos.
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