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RESUMO

Objetivos: Construir um instrumento de avaliacdo multidimensional para a pessoa idosa,
embasada na CIF, e realizar a sua validacdo de conteudo e de aparéncia. Método: Pesquisa
metodoldgica, desenvolvida em trés fases 1. Identificacdo das categorias da CIF para a Avaliacédo
Multidimensional da Pessoa Idosa; 2. Construcdo do Instrumento; 3 Validacdo de conteldo e
aparéncia do Instrumento construido. Resultados: A identificacdo das categorias da CIF, na
literatura e pelos profissionais de saude, permitiu a construcdo do Instrumento para Avaliacdo
Multidimensional da Pessoa Idosa, estruturado a partir dos componentes da CIF, o qual foi
submetido a Validacdo de contetdo e de aparéncia por especialistas. Conclusédo: Acredita-se que
instrumento concluido, embasado no modelo teérico da CIF, vai contribuir com o diagnostico
multidimensional e o plano de cuidados da equipe de salude para a pessoa idosa, mas reconhece-
se a necessidade da continuacdo do estudo para o desenvolvimento da etapa de validacao clinica.

Descritores: CIF. Idoso. Atencdo Priméria a Saude.

ABSTRACT

Objectives: Build a multidimensional assessment instrument for the elderly, based on the ICF, and
carry out its content and appearance validation. Method: Methodological research, developed in
three phases 1. Identification of the ICF categories for the Multidimensional Assessment of the
Elderly; 2. Construction of the Instrument; 3 Validation of content and appearance of the built
Instrument. Results: The identification of the ICF categories, in the literature and by health
professionals, allowed the construction of the Instrument for Multidimensional Assessment of the
Elderly Person, structured based on the ICF components, which was submitted to content and
appearance validation by specialists. Conclusion: It is believed that the completed instrument,
based on the theoretical model of the ICF, will contribute to the multidimensional diagnosis and care
plan of the health team for the elderly, but the need for further study is recognized for the
development of the clinical validation step.

Descriptors: ICF. Elderly. Primary Health Care.
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INTRODUCAO

A saude da pessoa idosa requer
conhecimentos especificos, ainda muito
centrados nas especialidades de geriatria e
gerontologia, e muitas dessas especificidades
sédo decorrentes do envelhecimento ser um
processo multidimensional. O aumento dos
riscos das multimorbidades, das interferéncias
da historia de vida de cada individuo, das
influéncias ambientais, e de muitos outros
fatores que intervém nos estados de saude
nessa fase de vida, corroboram para a
complexidade dessa etapa de vida.

Avaliar o estado de saude do idoso
utilizando, exclusivamente, estatisticas de
mortalidade e morbidades, pode n&o fornecer
um quadro detalhado e efetivo das reais
condicdes de vida e saude desse individuo.
Sao necessarios indicadores de morbidade
gue abordem as incapacidades, que
descrevam o] impacto da
doencal/incapacidade sobre a familia, o
sistema de salde e a qualidade de vida dos
idosos?.

Nesse contexto, a avaliagdo funcional
seria a estratégia de maior alcance de
informacgBes que estdo inseridas na vida do
idoso, permitindo um planejamento
assistencial mais adequado, verificando, de
forma sistematizada, em que grau as doencas
impedem a sua capacidade funcional, seu
campo de conhecimento e da prética, que se
constr6i de forma cumulativa, necessitando
muitas vezes de uma e mais escalas de
avaliacdo da capacidade funcional.

Discussfes referentes a capacidade
funcional, principalmente na populacéo idosa,
escalas, instrumentos de avaliacdo e
protocolos assistenciais sd0 necessarios e
devem ser instituidos desde o0s servigos
primarios até os servigos terciarios de saude,
buscando focar a multidimensionalidade da
saude do idoso presente no processo de
envelhecimento, naturalmente.

Portando, entende-se por avaliagao
multidimensional da pessoa idosa, um
somatorio de todas as informacdes possiveis

do idoso e deve ser complementada sempre
que for preciso; seu objetivo maior é
reconhecer as incapacidades no que ser
refere a independéncia e autonomia em todos
0s seus aspectos: a funcionalidade global, os
sistemas funcionais principais, 0s sistemas
fisiolégicos  principais, medicamentoso,
fatores contextuais, avaliagdo sociofamiliar,
avaliagdo de cuidadores e avaliagao
funcional®.

Como base para compreender toda a
visdo biopsicossocial que a saude do idoso
requer, deve-se relembrar que a CIF, [...]
contempla nas definicdes, os aspectos fisicos,
ambientais e subjetivos do individuo e da sua
saude ao deixar claro que a funcionalidade
abrange todas as funcdes e sistemas do
corpo, atividades e participac6es do individuo
tanto na perspectiva individual como social e
0s aspectos positivos do individuo na relacéo
com fatores pessoais e ambientais*?-82,

A CIF objetiva estabelecer uma
linguagem padrdo e uma estrutura que
descreve a salde e os estados relacionados a
salde, seus determinantes e feitos, por meio
de uma base cientifica, bem como permitir
comparacdo de dados entre paises, entre
disciplinas, entre servicos e em diferentes
momentos ao longo do tempo e fornece um
esquema de codificacdo para sistemas de
informacbes em saude. Por agrupar
sistematicamente diferentes dominios da
salde e dominios do bem-estar a saude,
descritos com base na perspectiva do corpo,
do individuo e da sociedade, a CIF é dividida
em duas partes: as Funcdes e Estruturas do
Corpo, e as Atividades e Participacao. Esses
termos foram substituidos pelos
anteriormente utilizados: deficiéncia,
incapacidade e limitacao®.

Também considerada um dicionario de
funcionalidade humana que contém itens
relacionados a partes do corpo e seu
funcionamento, itens sobre as atividades
humanas, participacao social, bem como itens
que influenciam nessas atividades,
denominados fatores ambientais. Devido a

Revista CIF Brasil — http://www.revistacifbrasil.com.br - 2021



DOLl:

essa complexidade, dispde as informacdes na
primeira parte a Funcionalidade e a
Incapacidade e na segunda parte referente
aos Fatores contextuais®.

A CIF nédo classifica pessoas, mas
descreve a condicdo de cada pessoa
contextualizada em uma escala de dominios
de saude, colocando todas as condi¢des de
saude em um mesmo nivel, permitindo ser
avaliada por meio de uma régua métrica
comum, com foco na saude e na incapacidade
gue passa a recebe um novo olhar’.

Esse novo modelo é visto como
multidirecional, onde uma deficiéncia ou
incapacidade pode ser gerada a partir de
gualquer item mencionado, existindo uma
correlacdo entre todos, sem linearidade,
servindo assim como um guia clinico para
atuacdo em Saude Funcional. Baseia-se
numa abordagem biopsicossocial utilizada
para se obter a integracdo das varias
perspectivas de funcionalidade, e considera o
individuo e toda influéncia dos componentes
gue favorecem ou dificultam a execucao das
suas atividades’?.

No modelo biopsicossocial, uma
pessoa pode, por exemplo, ter deficiéncia sem
limitacdes de capacidade ou ter problemas de
desempenho e limitacbes de capacidade sem
deficiéncias evidentes ou ter limitacbes de
capacidade sem assisténcia e nenhum
problema de desempenho no ambiente.
Consequentemente, € importante coletar
dados sobre os componentes de maneira
independente e, em seguida, explorar as
associacoes e ligacdes existentes, pois todos
eles sdo Uteis para descrever a experiéncia de
salde em sua totalidade para cada individuo®.

Seu objetivo maior é a elaboracéo de
uma sintese que possa descrever uma Vvisao
coerente das diversas dimensdes de saude
sob as perspectivas biolégica, individual e
social, perfazendo uma relacéo
multidirecional, onde a doenca pode ser tanto
0 ponto de partia como o resultado de
alteracbes priméarias nos outros dominios do
modelo®’.

Infere-se que o desenvolvimento e a
utilizacdo de um Instrumento para Avaliacao
Multidimensional da Pessoa Idosa, tendo
como base a CIF, podem contribuir na
definicdo do diagndstico multidimensional e
do plano de cuidados da equipe, bem como na
melhoria da qualidade da prestacdo da
assisténcia a pessoa idosa e aos seus
familiares, com foco na APS por meio da ESF.

Este artigo tem como objetivos
construir um instrumento de avaliacao
multidimensional para a pessoa idosa, a ser
utilizado na Estratégia Saude da Familia,
embasada pelo modelo da Classificacdo
Internacional de Funcionalidade,
Incapacidade e Saude, visando o diagnéstico
multidimensional e o plano de cuidados para
equipe de saude, e realizar a sua validagéo de
conteudo e aparéncia.

Método

Trata-se de um estudo metodolégico, o
qgual propde uma organizacdo sistematica
para elaboracdo, avaliacdo, validacdo e
aperfeicoamento de instrumentos e técnicas
de pesquisa, assim como de estratégias
metodoldgicas, comumente utilizando
métodos complexos e sofisticados, incluindo
métodos mistos?®.

Antes da sua realizacdo obteve a
apreciacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa,
do Centro de Ciéncias da Saude (CCS) da
Universidade Federal da Paraiba, levando em
consideracao 0s aspectos éticos
preconizados pela Resolugcdo N° 466/12 do
Conselho Nacional de Saude, que
regulamenta a pesquisa em seres humanos?®,
tendo sido aprovado segundo o CAAE n.
09355919.1.0000.5188. Durante a pesquisa
foram esclarecidos os objetivos do estudo, a
garantia do anonimato, os procedimentos
para coleta de dados e assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Para atingir os objetivos propostos o
estudo foi desenvolvido em trés etapas: 1.
Identificacdo das categorias da CIF para a
Avaliacdo Multidimensional da Pessoa ldosa,
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executada em dois momentos; 2. Construgao
do Instrumento para Avaliacéo
Multidimensional da Pessoa Idosa; 3
Validacdo de conteddo e aparéncia do
Instrumento para a Avaliacéo
Multidimensional da Pessoa ldosa — IAMPI.
Essas etapas foram executadas, utilizando
métodos e técnicas especificas para o alcance
dos objetivos da pesquisa, as quais estao
definidas e estruturadas a seguir.

1. Identificacdo das categorias da CIF para
a Avaliacdo Multidimensional da Pessoa
ldosa

Na construcdo do Instrumento para
Avaliacao Multidimensional da Pessoa Idosa -
IAMPI, inicialmente buscou-se o]
conhecimento técnico de avaliadores, tanto no
conhecimento clinico e pratico, como no
conhecimento tedrico, e sua afinidade com a
CIF, que foi utilizada como base teérica para
sua estruturacao.

Foram desenvolvidas nessa etapa
duas fases: a primeira objetivou o0
desenvolvimento de uma revisdo integrativa
da literatura para identificar nos ultimos 10
anos quais as categorias da CIF mais
relevantes para 0 atendimento
multiprofissional na avaliacdo funcional da
pessoa idosa. A segunda fase, buscou a
identificacdo das categorias da CIF que
representam objetivos potenciais para o
atendimento multiprofissional para a pessoa
idosa, realizada, em dois momentos, ambos
com a participagdo de um grupo de
profissionais com experiéncia pratica do
atendimento multiprofissional na avaliacéao
funcional da pessoa idosa.

Para tanto, foi elaborado um
instrumento, utilizando o Google Forms®,
contendo todos os componentes sinalizados
com maior representatividade nos estudos
identificados na primeira fase, tendo como
base o checklist da OMS. O instrumento
eletrbnico foi construido com perguntas
relacionadas, inicialmente, a caracterizagédo
dos profissionais participantes quanto as

variaveis pessoais (sexo, idade, unidade
federativa de residéncia, titulacdo maxima,
area e tempo de atuacdo profissional) e
tematicas (avaliacdo funcional da pessoa
idosa e categorias da CIF); e um checklist das
categorias principais da CIF contendo
também os termos identificados da primeira
fase deste estudo, dividido em Funcgdes do
Corpo (funcg@es fisiologicos dos sistemas do
corpo, incluindo funcdes psicoldgicas),
Estruturas do Corpo (partes anatdmicas do
corpo como oOrgaos, membros e seus
componentes), Atividade (execucdo de uma
tarefa ou acdo por um individuo), Participacao
(envolvimento em situacdo de vida diaria),
Fatores Ambientais (compdem o ambiente
fisico, social e de atitude no qual as pessoas
vivem e conduzem sua vida), e Fatores
Pessoais (historico particular da vida e do
estilo de vida de um individuo).

Os avaliadores do estudo receberam
orientacdes quanto ao foco do instrumento, de
mensurar as informacdes sobre a
funcionalidade, capacidade, e a incapacidade
de um individuo, as quais foram identificadas
na literatura da area e no checklist da CIF.
Como a sensibilizacdo de que cada um
poderia colaborar com novas sinalizacdes de
componentes, dentro de cada categoria da
CIF, que fossem vistos como essenciais para
uma avaliacdo multidimensional da saude da
pessoa idosa. Também foi solicitado o
consentimento para participar da pesquisa,
com a assinatura digital do TCLE.

A selecédo dos participantes nessa fase
foi feita a partir da base de dados da
Plataforma Lattes, levando em consideracao
os critérios: profissionais de saude com
experiéncia pratica no atendimento
multiprofissional na avaliacdo funcional da
pessoa idosa e que trabalhem na Estratégia
Saude da Familia, dando preferéncia por
estudiosos do assunto e produtores de artigos
especificos sobre o tema em questdo (CIF,
Avaliacdo Multidimensional, Pessoa idosa,
Atencdo Priméaria & Saude). Também foram
selecionados profissionais da saude que
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trabalhavam em servigos da estratégia saude
da familia atendendo a clientela especificada
em Jodo Pessoa — PB, por meio de contato
pessoal, ou via e-mail ou telefone, que
preenchessem os critérios de inclusdo. Apos
selecéo dos especialistas encaminhou-se, via
web, carta convite a 46 profissionais, que
preencheram os critérios de inclusdo e que
residiam no Brasil. Na composicdo da
amostra, solicitou-se que o0s especialistas
selecionados indicassem outros profissionais
da saude que atendessem aos critérios
estabelecidos para fazerem parte do estudo.

Nesta pesquisa, foi considerada uma
amostra minima de aproximadamente 15
especialistas, tendo como base a realizacéo
de estudos semelhantes, porém aceitaram
participar do estudo 25, com a devolugao dos
instrumentos em outubro de 2019, perfazendo
guatro meses de coleta. Para a analise dos
dados gerados a partir do instrumento, foi
utilizado o método de indice de Validade de
Contetudo — IVC que mede a propor¢cdo ou
porcentagem de especialistas que estdao em
concordancia sobre determinados aspectos
do instrumento e de seus itens!®. Foram
considerados validados o0s itens que
obtiverem uma concordancia de no minimo
IVC = 0.80.

Para dar continuidade ao estudo, foi
necessario realizar a paridade entre as
categorias da CIF identificadas na literatura e
nas categorias da CIF apontadas como
relevantes pelos profissionais da saude,
enumerados 0s componentes que seriam
relevantes para compor o instrumento. Em
seguida, foi configurado um novo instrumento
utilizando o Google Forms®, contendo as
categorias e conceitos, com suas respectivas
definicdes descritas na CIF, e encaminhada
via web, em dezembro de 2019, para os 25
juizes que fizeram parte da etapa inicial para
avaliar as similaridades de conteudo. Foram
devolvidos oito instrumentos no periodo de
janeiro a marco de 2020, perfazendo trés
meses de coleta. Vale ressaltar que nesse
periodo comecou a pandemia do coronavirus

no Brasil, e acredita-se que este fato tenha
contribuiu para a ndo participacao de todos os
juizes nessa segunda fase.

2. Construcdo do Instrumento para
Avaliacdao Multidimensional da Pessoa
ldosa

Seguindo o padrdo dos demais
instrumentos encontrados na literatural!, a
primeira parte do IAMPI foi construido
contendo os Fatores Pessoais, outros dados
sociodemogréficos, e algumas informacodes
fundamentais para uma avaliacao
multidimensional, como medicacdes utilizadas
e condi¢cdes cronicas existentes. Dentre
varios itens sinalizados na literatura como
fatores sociodemograficos, os itens descritos
nesse instrumento foram considerados
relevantes tanto no ambito tedrico como na
pratica clinica. Foram descritos em seu
arcabouco as informacdes, para que o
avaliador obtivesse o maior numero de dados
necessérias e que sua visibilidade nao fosse
de algo extenso.

A segunda parte do IAMPI contém as
categorias validadas com ICV > 0.80,
seguindo a mesma estruturacdo da CIF, ou
seja, Funcdes do Corpo, Estruturas do Corpo,
Atividades e Participagdo e Fatores
Ambientais. Os termos de cada um desses
componente foram definidos de acordo com a
CIF, a principio, para uma organizacdo e,
consequentemente, em virtude do seu
volume, para uma compreensdo de sua
totalidade e esclarecimento do seu
entendimento segundo o modelo tedrico a ser
seguido. Cada termo recebeu uma leitura
criteriosa e na integra, objetivando o contexto
de cada um e assim proporcionar melhor
elaboracao das perguntas para,
consequentemente, obter respostas com foco
sempre na funcionalidade da pessoa idosa.

Concomitamente a essa etapa, os itens
foram, mais uma vez, emparelhados entre si,
com finalidade de identificar as semelhancas
entre os termos, para que nao ocorressem
repeticbes de contetudo, ou subvalorizacdo
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com relagdo a outros itens. Em seguida cada
item com IVC > 0.80, acompanhado de sua
codificacdo alfanumérica, teve sua definicdo
descrita, retirada da CIF. Apds essa
organizacdo de informacobes, foi elaborada
uma pergunta, tendo como base a definicdo
proposta e exemplos de outros instrumentos,
e posteriormente os qualificadores SIM ou
NAO, considerando o SIM, um individuo com
funcionalidade positiva.

Posteriormente, a elaboracdo das
perguntas referente ao componente Fungdes
do corpo buscou manter a esséncia de sua
definicho, a0 mesmo tempo em que seu
conteudo deveria ser assimilado pela pessoa
idosa como algo do seu dia a dia, para
identificar quais as deficiéncias e sua
extensdo no seu dia a dia. Com relacdo ao
componente, Estruturas do corpo, o propdsito
das perguntas foi avaliar se essa anatomia
apresenta deficiencias ou nao. O terceiro
componente, referente a Atividades e
Participagao, que mensura o desempenho e a
capacidade por meio da execucdo de uma
atividade ou acdo de situacdes rotineiras,
buscou manter o foco na execucédo de tal
atividade. As perguntas precisavam, nessa
parte do instrumento, ter movimento, ou seja,
foco pratico na vida diaria da pessoa idosa,
onde ele visualizasse sua rotina diaria. Por
fim, o quarto componente, Fatores
contextuais, que se subdivide em Fatores
ambientais e Fatores pessoais. Com relacao
aos Fatores ambientais, que integram o
ambiente fisico, social e atitudinal em que as
pessoas vivem e conduzem o dia a dia, seu
objetivo € avaliar se cada item é facilitador ou
dificultador, ou seja, barreira, na situacao
descrita pelo individuo. A estrutura seguiu a
descricao primeiramente da codificagéo, igual
a apresentada na CIF, a pergunta seguida
pelo qualificador, positivo ou negativo.

Como a CIF elenca qualificadores para
cada um dos componentes e apds essa
releitura, entendeu-se que se fazia necessaria
a inclusdo, antes de cada componente da
definicho dos seus qualificadores, para

mensuragao da resposta positiva ou negativa
de cada categoria. Cada componente possui
gualificador ou qualificadores, segundo a
propria CIF>.

O instrumento recebeu a descricdo do
qgualificador ou qualificadores de cada
componente, antecedendo suas perguntas.
Por fim, ao concluir essa estruturagédo, o
IAMPI foi submetido a Validacao de contetdo
e aparéncia, para que o instrumento inicial,
pudesse receber os ajustes, consideracoes,
correcOes e ponderacoes.

3 Validacdo de conteudo e aparéncia do
Instrumento para a Avaliagao
Multidimensional da Pessoa ldosa - IAMPI

Para a realizacdo da validagdo de
conteudo e de aparéncia, utilizou-se a técnica
de validacédo de consenso de Carlson'?, que
consiste na obtencdo da opinido ou o acordo
entre especialistas sobre um determinado
fendbmeno. Nesta etapa do estudo o grupo de
especialistas foi representado por um geriatra,
especializado em avaliagao multidimensional,
de atuacdo clinica no nivel primario e
secundério de saude, por um fisioterapeuta,
referéncia nacional e internacionalmente, no
uso da CIF, e o terceiro por uma enfermeira,
doutora em Enfermagem e com area de
atuacdo na atencao a pessoa idosa, além da
autora principal do estudo, que ficou como
lider do grupo. Todos foram escolhidos por
conveniéncia e aceitaram participar dessa
etapa, para avaliar o conteddo e a aparéncia
do instrumento e assinaram o TCLE. Os
encontros foram realizados via internet de
modo virtual, utilizando o WhatsApp, e-mails e
reunides virtuais, durante o periodo de dois
meses, para avaliar o IAMPI no que diz
respeito a validacédo de conteudo enfatizando
a pertinéncia, clareza e organizacdo da
pergunta em questdo, e a validacdo da
aparéncia, relacionado ao layout, visual e
organizacéo geral do instrumento.

As discussbes do grupo foram
organizadas em aspectos como ajustes,
consideracdes e corregdes de termos, durante
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0S encontros realizados, até a redagdo das
perguntas e a obtencdo do consenso da
validacdo de conteudo e de aparéncia do
instrumento.

RESULTADOS

Foram identificados na literatura um o
total de 184 termos da CIF, dos quais 69
faziam parte das Funcbes do Corpo, 04
termos ligados a Estruturas do Corpo, 43
termos em Atividades e Participacdo, 50
termos em Fatores Ambientais e 18 termos
com Fatores Pessoais, considerados
relevantes pelos especialistas para a
avaliacdo da pessoa idosa. Esses resultados
foram utilizados na construcdo de um segundo
instrumento no Google Forms®, levando em
consideracdo na sua elaboragdo todos os
passos ja descritos nesse estudo. O resultado
dessa etapa, foi a sinalizacdo de 230 termos
da CIF, com IVC=0.80, dos quais 96 faziam
parte das Funcdes do Corpo, 09 termos
ligados a Estruturas do Corpo, 85 termos em
Atividades e Participacdo, 26 termos em
Fatores Ambientais e 14 termos com Fatores
Pessoais.

Quando comparado o0s itens que
obtiveram IVC > 0,80 na segunda fase, pelos
profissionais da area de saude e os termos
resultantes da revisao integrativa (RI) com os
estudos associados a CIF e a pessoa idosa ha
literatura da area da saude, os componentes
referentes aos Fatores Pessoais, a RI
sinalizou 16 itens e o instrumento da Fase 2,
14 itens, destes 10 itens estavam presentes
em ambos. Com relacdo aos demais
componentes, a RI identificou 158 itens e o
instrumento Fase 2, 216 itens, dos quais 46
itens estavam presentes em ambas as fases.

ApoGs essa avaliagao inicial, foi feito o
alinhamento do desenho inicial do
instrumento, tendo sempre o foco de um
instrumento administravel, de clareza para o
avaliador e compreensivel para o avaliado.

A 12 Parte do IAMPI recebeu pequenas
consideracdes, com foco maior de sua
aparéncia. Com relacdo aos Fatores

Pessoais, os itens IVC=0.80, em ambas as
etapas foram: Ciclo de Vida; Educacéo;
Envelhecimento; Estado civil; Idade; Local
residéncia; Nivel socioeconémico; Numero de
filhos; Ocupacdo; Problemas organicos;
Representagbes sociais e Sexo. Entretanto,
0os termos Representacdes sociais e
Envelhecimento, também por sugestdo dos

especialistas, essas categorias
permaneceram ndo incluidas no instrumento
(Figura 1).

Foram feitas consideracdes quanto as
informacBes como Registro Geral (RG) e
Cadastro de Pessoa Fisica (CPF), dados que
nao precisariam de espacos, da forma como
foi colocado no instrumento inicial. Outro
ponto discutido e sugerido, foi a ndo utilizacéo
do termo CID-10, apenas CID, ja que é uma
Classificacdo que € revisada com certa
periodicidade e ocasionaria uma
desatualizacéo do instrumento no futuro.

Com relacéo a informacéo referente ao
Conselho Regional de Medicina — CRM, do(s)
médico(s) assistente(s), 0s especialistas
pontuaram a flexibilidade da mesma, e o seu
ndo preenchimento, nao impactar na
operacionalizacdo do IAMPI. E sabido, que
ndo ha, por parte dos individuos nem a
curiosidade e nem o armazenamento desse
tipo de informacdo, portanto, por ser uma
informacdo que podera apresentar falta de
conhecimento dos avaliados, ela nédo sera
obrigatéria. Entretanto, caso as possuam, é
vadlida a informacdo para que possa ser
realizado a referéncia e a contrarreferéncia
das informac@es obtidas com a aplicacédo do
instrumento. O mesmo se aplica para os
Conselhos Federais dos demais profissionais
de saude que fizerem o atendimento a pessoa
idosa.

As maiores consideracfes ocorreram
com relacdo a estruturacdo da 22 Parte do
IAMPI (Figura 2) e os qualificadores a serem
utilizados. Com relagédo aos ajustes, foram
pontuadas as repeticbes dos conteudos
abordados em cada termo que, apesar de
estarem em dominios diferentes, abordavam
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0 mesmo teor, por exemplo, o termo b1562 - assemelhava-se a b255 - Funcgdes olfativa
Percepcdo olfativa (Funcbes mentais (Funcdes sensoriais que permitem sentir
envolvidas na diferenciacdo de odores) odores e aromas).

Figura 1 - Fatores Pessoais e Fatores Ambientais do Instrumento para Avaliacéo
Multidimensional da Pessoa Idosa, Jodo Pessoa, PB, 2021.
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Figura 2 - Fatores Ambientais e Atividades e Participacdo do Instrumento para Avaliacao
Multidimensional da Pessoa Idosa, Jo&do Pessoa, PB, 2021.
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Os ajustes foram feitos a partir dos
termos que deveriam permanecer ou
deveriam ser extraidos do instrumento, por se
repetirem. Observou-se que poucos foram os
termos que necessitaram ser extraido da
versao inicial, por abordarem 0 mesmo
conteddo.

Os avaliadores alertaram para o
entendimento e escrita clara das perguntas,
por termo, para que o profissional de saude
gue for fazer a avaliacdo da pessoa idosa,
tenha dominio do conteddo e alcance
respostas claras e veridicas, a exemplo, a
guestdo: b7801 Sensacdo de espasmo
muscular, sua pergunta foi descrita com
detalhamento de como pode ser sentido um
espasmo, ficando: Sensacdo de contracao
muscular, involuntario, com ou sem dor
(espasmo). ApOs as consideracbes dos
avaliadores, a melhor redacao para que possa
ser adquirido conhecimento sobre a sensacao
de espasmo muscular seria uma redacao das
possibilidades de como o espasmo pode ser

percebido pelo individuo, considerou-se que o
detalhamento ficou mais claro e abrangente,
da forma como foi colocado na verséo final.

Outra consideracao importantissima foi
com relacdo a ordem das partes no
instrumento, diante do seu objetivo que é a
avaliagdo multidimensional da pessoa idosa,
foi sugerido que o instrumento iniciasse com
as perguntas referentes ao componente
Fatores Ambientais, seguido de Atividades
e Participacéo.

Na sequéncia as perguntas referentes
a Estruturas do Corpo e por fim Funcdes do
Corpo, apresentado nas figuras 3 e 4.
Consideracdo essa justificavel diante da
possibilidade de maior Vvisibilidade e
importancia dos Fatores Ambientais na
avaliagdo multidimensional da pessoa idosa.
Para atender essa sugestdo, o IAMPI passou
por uma grande alteracdo na sua aparéncia,
mas sem interferir no conteudo dos
componentes da CIF.

Figura 3 - Atividades e Participagcéo e Estruturas do Corpo do Instrumento para Avaliagéo
Multidimensional da Pessoa Idosa, Jodo Pessoa, PB, 2021.
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Figura 4 - Funcdes do Corpo do Instrumento para Avaliagdo Multidimensional da Pessoa

Idosa, Joao Pessoa, PB, 2021.
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Com relacdo as correcdes, foram poucas
ocorréncias, por exemplo, ajustes de
portugués, repeticdo das variaveis: Ciclo de
Vida e Religido (Fatores Pessoais e dados
sociodemogréfico). Apos todas as correcdes
de sua versao mais atualizada, o Instrumento
para Avaliagdo Multidimensional da Pessoa
Idosa precisou ser revisto com relacdo aos
gualificadores da CIF, tendo em vista que, ao
longo da validacdo de conteudo, foram muito
discutidos os qualificadores e a forma como
seriam incluidos. Chegou-se ao consenso que
seria  mais  coerente, devido  sua
compreensao, pratica e clareza, o uso de
gualificadores genéricos sugerido no estudo
de Fontes, Fernandes e Botelho'S.

A partir das orientagbes e sugestbes
pelos especialistas, a inclusdo de uma escala

B2401 | Torw guerze de oo’
7 -

bT6S1

BTSN | Lprexents rygwdes smacadur’

tipo likert com os qualificadores, seria mais
pratico e daria melhor Vvisibilidade ao
avaliador.

Também foi sugerido a inclusdo de um
espaco para incluir, a partir da avaliagao
multidimensional da pessoa idosa, o
diagnéstico multidimensional em cada um dos
componentes do instrumento, para facilitar o
desenvolvimento do plano de cuidados da
equipe no final do instrumento, conforme pode
ser visualizado no layout final do IAMPI,
apresentado nas figuras 4 e 5.

A figura 6 apresenta as metas a curto,
medio e longo prazo, que podem ser tracadas
apos as Atividades e Participacao e Estruturas
do Corpo.
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Figura 5 - Funcdes do Corpo e Plano de

Cuidado Multidimensional do Instrumento para

Avaliacdo Multidimensional da Pessoa Idosa, Jodo Pessoa, PB, 2021.
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serem tracados apoOs realizagcdo Atividades e

Participacdo e Estruturas do Corpo do Instrumento para Avaliagdo Multidimensional da

Pessoa ldosa, Jodo Pessoa, PB, 2021.

L META ACLRIOPRAZO (28 2 60 don)

2 META A MEDIO) FRAZO 160 2120 San )

L META A LONVGA PRAZO (129 5 240 dias)

Eaguema medica mcreoun provenise Eaguena madcamonano maloade

DISCUSSAO

O produto final do estudo consiste no
Instrumento de Avaliacdo Multidimensional
para a Pessoa ldosa - IAMPI, construido
contando com a colaboracdo de vérios

profissionais da saude, em areas de atuacéo
distintas e profissdes diversas, comprovando
0 quanto o assunto em tese representa
interesse e relevancia tanto para a pratica
profissional, quanto para a atuagdo nos
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diversos niveis de saude - a academia e
pesquisa. Apesar de alguns obstaculos,
comuns e recorrentes na pesquisa, a presteza
e disponibilidade dos profissionais foram de
suma importancia tanto para a conclusao das
fases metodoldgicas, como para a finalizacao
do instrumento.

A escolha da CIF foi determinada pelo
seu modelo conceitual e sua estrutura tedrica,
gue embasaram o0 instrumento proposto de
avaliacdo multidimensional da pessoa idosa a
ser aplicado por profissionais de saude, na
APS. A CIF é uma classificacdo abrangente,
complexa e ainda de pouca utilizacdo pelos
diversos profissionais de saude!41,

Apesar da CIF ser complexa e de dificil
aplicagdo, o seu modelo proporciona uma
linguagem homogénea para todos, traduzida
por uma terminologia que abrange
especialistas, favorecendo a  pratica
profissional, principalmente na comunicacéo
entre a equipe multiprofissional e profissionais
de outras é&reas, como também néo
especialistas e, consequentemente,
fortalecendo a pratica clinica na saude, para
obtencdo de maior resolutividade e
sistematizacéo da assisténcia prestada®.

E vélido ressaltar que esse instrumento
ndo é um checklist da CIF, nem um core set,
ele € um instrumento que possui sua
fundamentacéo tedrica em uma classificacao
universal, com um modelo tedrico
multidimensional, que embasa toda a
proposta desse Instrumento para Avaliagéo
Multidimensional da Pessoa ldosa. Portanto,
para facilitar a  compreensdo  dos
gualificadores, optou-se por utilizar as
palavras deficiéncia/dificuldades para os
componentes Atividade e Participagéo,
Estruturas do Corpo e Funcdes do Corpo e as
palavras obstaculo/facilitador para os Fatores
Ambientais.

Sabe-se 0 quéao dificil é a utilizacao dos
qualificadores da CIF, tanto pela sua
extensao, quanto pela subjetividade que eles
se apresentam. Em leituras e releituras da
propria CIF, do Manual de utilizacdo da CIF

em Salde Funcional’, alguns artigos!3 1718 a
possibilidade de utilizacdo de qualificadores
genéricos no instrumento, foi sendo
desenhada, vislumbrando a possibilidade de
se ter o instrumento mais aplicavel, em nivel
primario de saude.

Comparando os termos identificados
entre os momentos da Segunda Fase, de
acordo com os dominios da CIF, os termos de
maior expressao estdo presentes nos
dominios Funcdes do Corpo e Atividades e
Participagdo, que nos mostram o quanto 0s
estudos ainda estdo centrados na
identificacdo dos problemas, das perdas, das
deficiéncias, das Ilimitacbes quanto a
execucao ou restricdo de atividades que o
individuo podera enfrentar!®.

Apesar de ja ter sido mencionado, é
valido relembrar, que apesar do dominio
Fatores Pessoais ndo constar na CIF, os
termos relacionados a esse dominio sao
sempre referenciados e sinalizados nos
estudos pelos profissionais e séo as variaveis
mais presentes em quase todos os estudos!'.
Na pratica profissional e nas consideracfes
dos estudos apesar de ressaltarem a
importancia dos fatores ambientais, 0s
avaliadores néo fizeram essa sinalizacdo ao
serem solicitados.

Diante dos resultados encontrados,
constatou-se que 0s termos em comum nos
dois momentos da Segunda fase, foram
representativas em todas as partes da CIF,
porém €& notavel que ao apresentar as
categorias e seus niveis, o detalhamento das
categorias agrega mais especificidade para si,
por exemplo, a categoria d920 Recreacdo e
lazer, foi sinalizada na Fase 1 e ao abri seu
detalhamento, na Fase 2, permitiu visualizar
seus niveis de detalhamento e,
consequentemente, obteve relevancia nos
seguintes termos: d9200 Jogar; d9203
Artesanato; d9204 Hobbies; d9205
Socializagao.

Buscando analisar esse resultado a luz
da literatura, observa-se que o0s estudos
pontuam a importancia da CIF, na atuacéo
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clinica ndo s6 referente ao estudo das
deficiéncias, mas, também na busca de
elencar a funcionalidade, enfatizando, como
objeto deste estudo, na populagédo idosa®®.

Na sua estruturacdo evidenciou-se o
guanto os dados pessoais sao importantes e
influenciam na salde das pessoas idosas.
Valorizar os dados socios-demograficos,
contendo variaveis como nome, idade, estado
civil, sexo, composi¢cdo familiar, nivel
educacional e econdmico, ciclo de vida e as
morbidades referidas, reforca como mais um
estudo que identifica a importancia dos fatores
pessoais e quais 0s principais fatores
pessoais precisam ser colhidos com mais
atencdo e sistematizagao!.

Entretanto, as informacdes referentes
ao uso de tabaco e uso de substancias
psicoativas, ndo foram sinalizados em
nenhuma das fases pelos avaliadores,
portanto ndo foram incluidos nesse
instrumento, mesmo sendo considerados
como dados de saude importantes para
avaliacdo clinica em qualquer faixa etaria,
além de serem considerados grandes fatores
de riscos cardiovascular. Esse é um aspecto
gue precisa ser considerado quando for feita a
validacao clinica do IAMPI.

CONSIDERACOES FINAIS

A proposta inicial da construcdo de um
instrumento que abarcasse componentes de
saude fisica, mental, funcional, dindmica
familiar, qualidade de vida, qualificadores de
saude, dificultadores da funcionalidade do
idoso, foi alcancado e podera se tornar
realidade. Sabe-se o quanto a caminhada foi
e serd complexa, de muitas duavidas e
consideracdes, mas que enfrentadas como
intervencgdes para que o IAMPI ndo seja um
instrumento longo, de dificil aplicabilidade e
compreensdao, mas que tenha seu objetivo
claro e bem descrito, facilitando seu manuseio
no servico de saude ainda na atengao primaria

a saude, que deve ser a porta de entrada da
pessoa idosa nos servicos de saude,
fortalecendo a prevencdo e promocdo a
saude, bem como uma base tedrica que
fundamente a avaliacdo multidimensional da
pessoa idosa.

Ressalta-se a pertinéncia do modelo
tedrico selecionado para o estudo — a CIF,
uma vez que seu uso pelos profissionais ndo
s6 geram uma legitimacdo e sistematizacao
da pratica profissional, como também gera
informacOes ricas e reais que facilitam
elaboracbes de politicas publicas mais
legitimas e locais, e estatisticas que
proporciona melhorias a saiude e ao sistema
de saude como um todo, com apropriacao das
reais necessidades.

A aplicabilidade desse instrumento, na
Atencdo Primaria a Saude, facilitara o
reconhecimento dos aspectos
multidimensionais que permeiam o dia a dia
das pessoas idosas e sao imprescindiveis
para o servico de saude. A¢do que acarretara
na prestacdo de uma assisténcia a saude
sistematizada, pautada no modelo
biopsicossocial do individuo.
Consequentemente, maior resolutividade em
suas reais necessidades, podendo acarretar
diminuicbes de  encaminhamentos e
exposicao desnecesséarias, qualificando assim
a escuta e os desdobramentos mais eficazes
e com possibilidade de coordenacdo de
cuidados por qualquer membro da equipe
multiprofissional.

Acredita-se que a grande implicacdo do
estudo € transformar a CIF em uma
Classificacao de Funcionalidade, com foco na
salde e ter seu uso igualitario entre as demais
classificacdes e nas diversas profissoes, fazer
presente seu modelo biopsicossocial de
conhecimento e parte integrante na pratica da
clinica ampliada, para um empoderamento
baseado em evidéncias para um melhor plano
de cuidado da pessoa idosa.
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