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Palavras chaves:Estratificacdo; Idoso fragil; Envelhecimento saudavel.

INTRODUCAO

A mudanca da pirdmide demografica do pais, o aumento da expectativa de vida e,
consequentemente, o0 aumento da populagéo idosa trouxeram novos desafios para a sociedade.
para garantir qualidade de vida aos idosos. Nesse contexto, faz-se necessario uma politica de
salide com uma abordagem multidimensional para a pessoa idosa, a partir da estratificagdo dos
pacientes e elaboracdo de um plano de cuidados.

OBJETIVO

Tracar o perfil clinico-epidemioldgico da populacédo idosa atendida no ambulatério de atengdo
especializada, de acordo com a estratificacio de risco, a partir da aplicacdo do Indice de
Vulnerabilidade Clinico Funcional-20 (IVCF-20).

METODOS

Estudo observacional transversal realizado no Centro Regional de Especialidades (CRE). A
coleta de dados foi realizada apds aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da Unioeste (parecer: 6.086.220). A amostra foi composta por 407 idosos, atendidos
no periodo de 2018 a 2020, estratificados pelo instrumento IVCF-20, uma metodologia de
Avaliacdo Geriatrica Ampla ou multidimensional, de acordo com os dominios idade,
autopercep¢do da salde, atividades de vida diarias, cogni¢do, humor/comportamento,
mobilidade, comunicacdo e a presenca de comorbidades multiplas. O IVCF-20 estratifica o
individuo como idoso robusto, em risco de fragiliza¢&o ou fragil. A partir dos dados obtidos, foi
aplicada andlise estatistica para tracar o perfil clinico-epidemioldgico da populacdo idosa
atendida no ambulatério de atencdo especializada.

RESULTADOS

Os resultados mostraram que, na amostra analisada, a idade média dos individuos foi de 78.46
anos, com um desvio padrdo de 8.11 anos. Quanto ao numero de consultas, a média foi de 2.76
consultas, com um desvio padrdo de 2.04 consultas. Além disso, a maioria das pessoas idosas
(50,86%) foi classificada como fragil, indicando uma maior vulnerabilidade dessa populagéoe
uma porcentagem significativa (12,04%) foi classificada como em risco de fragilizagdo, de
acordo com os dominios avaliado.

CONCLUSOES

Conclui-se que a populacdo idosa atendida no CRE é predominantemente frégil, isto é,
apresenta uma vulnerabilidade clinico funcional, relacionada principalmente com a insuficiéncia
cognitiva, comorbidades multiplas e polifarmacia. Com isso, destaca-se a importancia da
elaboracdo de um plano de cuidados compartilhado entre a atencdo basica e a especializada,
visando melhorar os indicadores de satde e a qualidade de vida do idoso.



