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Resumo

Introdugéo: O processo de envelhecimento vem acompanhado de mudangas
fisiolégicas e estruturais, o isolamento social apresenta impacto negativo na vida dos
longevos. Objetivo: Mapear as evidéncias sobre o impacto da pandemia da COVID-19
no estado funcional dos idosos. Métodos: Trata-se de uma revisdo de escopo, cuja
pesquisa foi realizada até dia 27 de janeiro de 2022, em cinco bases de dados. Foram
incluidos 22 estudos nesta revisdo, majoritariamente, os artigos foram desenvolvidos na
Espanha, Italia, Israel e Pol6nia. Quanto aos periddicos eram especializados em saude
do idoso, como também saude publica, medicina geral e nutricdo. Os estudos eram do
tipo coorte, ensaio clinico randomizados, observagcfes clinicas, exploratorio,
retrospectivos e prospectivos. Participaram desses estudos 8741 pessoas. Resultados:
Esta revisdo permitiu mapear os principais impactos da pandemia COVID-19 sobre o

estado funcional dos idosos, ficou evidente nos estudos a vulnerabilidade dessa
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populacdo a doenga, foi identificado que a idade € um fator de risco para aumento da
mortalidade e os idosos que apresentavam o estado funcional preservado pré-COVID-
19 tiveram um melhor desfecho em relagcéo a recuperacéo hospitalar como também pos-
COVID.

Palavras-chave: idosos; estado funcional; COVID-19.

Abstract

Introduction: The aging process is accompanied by physiological and structural changes.
Social isolation has a negative impact on the lives of the long-lived. Objective: To map
the evidence on the impact of the COVID-19 pandemic on the functional status of the
elderly. Methods: This is a scoping review, whose research was carried out until January
27, 2022, in five databases. 22 studies were included in this review, most of the articles
were developed in Spain, ltaly, Israel and Poland. As for the journals, they were
specialized in the health of the elderly, as well as public health, general medicine and
nutrition. The studies were of the cohort type, randomized clinical trials, clinical
observations, exploratory, retrospective and prospective. 8741 people participated in
these studies. Results: This review made it possible to map the main impacts of the
COVID-19 pandemic on the functional status of the elderly, the vulnerability of this
population to the disease was evident in the studies, it was identified that age is a risk
factor for increased mortality and the elderly who had preserved pre-COVID-19
functional status had a better outcome in terms of hospital recovery as well as post-
COVID.

Keywords: elderly; functional status; COVID-19.

Introducao

Os primeiros casos de COVID-19 foram registrados em Wuhan, China em
dezembro de 2019 e se espalhou rapidamente na provincia de Hubei, a disseminagéo
do virus e os milhares de mortes, fizeram a Organizagcdo Mundial de Saude (OMS)
declarar a pandemia COVID-19 em 12 de marco de 2020 [1].

Embora a maioria dos infectados apresentem um quadro clinico de leve a
moderado, alguns manifestam complicagbes graves, como no caso dos grupos mais
vulneraveis a letalidade da doenga, nos quais se incluem os idosos, 0s que apresentam
problemas cardiovasculares, diabetes, doencas respiratorias cronicas e cancer [2].

A pandemia gerada pela COVID-19 é uma ameaca a saude publica global,

medidas de contencdo da disseminacdo e a busca por tratamento clinico foram o
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principal objetivo durante esses tempos, almejando melhorar a taxa de cura e reduzir
eficazmente mortalidade global [3].

As medidas de restricdes podem ter impactos secundéarios desfavoraveis na
salude das pessoas, estima-se que a quarentena devido a COVID-19 em adultos, com
comprometimento cognitivo leve, teve um efeito psicolégico negativo na saude fisica e
mental, afetando principalmente os dominios fisico, psicoldgico e social [4].

Na populacdo idosa essas restricdes podem exacerbar os fenétipos que
predispbem a fragilidade, o indice de fragilidade é bastante relevante nos idosos
brasileiros, a fraqueza muscular e a inatividade fisica mostraram ser mais marcantes no
desenvolvimento dessa sindrome e esta associada a uma pior capacidade funcional e
gualidade de vida [5].

O isolamento social apresenta impacto negativo na vida dos longevos, afeta seu
bem-estar emocional, uma vez que contribui para o aumento da soliddo, alteracbes
endécrinas e musculoesqueléticas, diminuicdo da mobilidade global, reducédo da
capacidade funcional e da participagédo social desses individuos [6]. A pandemia da
COVID-19 é uma ameaca a saude e seguranca dos idosos e pode agravar o
comportamento sedentario impactando sua saude funcional [7].

Diante do exposto, objetivou-se mapear as evidéncias sobre o impacto da
pandemia da COVID-19 no estado funcional dos idosos.

Trata-se de uma revisdo de escopo, cuja pergunta norteadora foi: Qual o impacto
da pandemia de COVID-19 no estado funcional dos idosos? Para a elaboracédo da
pergunta de pesquisa, utilizou-se a estratégia representada pelo acrémio Populacéo,
Conceito e Contexto (PCC) [8]: (Populacdo: idosos; Conceito: avaliagdo do estado
funcional; Contexto: Impacto da Pandemia de COVID-19).

Para a construcao desta revisdo, foram percorridas cinco etapas que consistem
em: 1) elaboracdo da questdo de pesquisa; 2) busca na literatura dos estudos primarios
com base nos critérios de inclusdo e exclusdo; 3) organizacdo dos estudos pré-
selecionados (extracdo de dados dos estudos); 4) mapeamento dos dados; 5)
apresentacao dos resultados.

A selecdo dos estudos deu-se até o dia 27 de janeiro de 2022, atraves das bases
de dados eletrénicas, Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline)
via PubMed, SciVerse Scopus (SCOPUS), Literatura Latino-Americana e do Caribe em

Ciéncias da Saude (Lilacs) Via Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Web of Science
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(WoS). A literatura cinza foi recuperada pelas primeiras dez paginas do Google Scholar,
com o filtro de 2019-2022 pois € o periodo que vivenciamos a Pandemia COVID-19.

Para acesso a essas bases de dados utilizou-se o Portal de Periodicos da
Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), acessado
por meio da Comunidade Académica Federada (CAFE) da Instituicdo de Ensino
Superior Universidade Federal da Paraiba (UFPB).

Tendo como descritores controlados a nivel nacional - Descritores em Ciéncias
da Saude (DeCS) e internacional - o Medical Subject Headings (MeSH). Houve
entrecruzamento dos termos de pesquisa utilizados e mediados pelos operadores
booleanos “AND” e “OR”. Com o propdsito de atingir busca ampla, foram utilizadas as
estruturacdes conforme apresentadas no Quadro 1.

Como critérios de elegibilidade da presente revisdo de escopo, estabeleceram-
se: publicagbes sobre funcionalidade global do idoso, correlacionando-a com a
pandemia de COVID-19 ou com a doenca COVID-19, que abordassem instrumentos
gue mensure a funcionalidade global dos idosos a partir de dezembro de 2019 que foi o
inicio do relato dos primeiros casos de COVID-19, sem restricao de idiomas.

Quadro 1 - Estratégia de busca para recuperacdo dos documentos. Campina Grande,
PB, Brasil, 2022

F C C
Extracao ldosos Estado Funcional Covid-19
Conversao Aged Functional Status Covid-19
Combinagao Elderly Functional SARS-CoV-2;
Independence, COVID-19 Pandemic

Functional Dependence

Construgao Aged OR Elderhy ‘Functional Status™ OR. “"COMID-19" OR
Independence, “SARS-CoV-27
Functional® OR OR “*COMID-19 Pandemic”
“Functional
Dependence”

Uso (Aged OR Elderbty) AND (*Functional Status™ OR

Independence, Functional® OR “Functional Dependence”)
AMD ("COVID-19" OR “SARS-CoV-2" OR "COVID-19
Pandemic™)

Os critérios de exclusao foram: artigos que envolvessem a tematica, porém
estivessem duplicados, que ndo estavam alinhados aos critérios de incluséo, cartas ao
editor, resumos em anais de eventos, artigos incompletos, estudos em fase de projeto
ou ainda sem resultados.

A patrtir disto, para contemplar a terceira etapa, foi organizado e sumarizado as
informagdes de maneira concisa, formando um banco de dados de facil acesso e manejo

com uso de um software de gerenciamento bibliografico Rayyan [9]. O processo de



Fisioterapia Brasil 2023;24(2):231-248

triagem dos artigos € apresentado no fluxograma, como recomendado checklist
Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for
Scoping Reviews (PRISMA-ScR) [10].

O quadro de extracdo e mapeamento das informacdes incluiu autoria, peridédico
de publicacdo, pais de origem, ano da publicacdo, objetivos, desenho, nimero da
amostra, principais resultados referentes a identificacdo do impacto da pandemia
COVID-19 na saude funcional dos idosos e os principais instrumentos utilizados para

avaliacdo dessa funcionalidade.

Resultados

Realizados os cruzamentos entre os descritores nas bases de dados, foram
encontrados 528 artigos, sendo 103 na Medline via PubMed, 76 na Web of Science, 250
na Scopus e nenhum artigo na Lilacs Via BVS. Na literatura cinzenta identificou-se 99
artigos no Google Scholar.

Dos 528 registros encontrados, 192 foram excluidos por serem duplicados, sendo
selecionados 336 para leitura dos respectivos titulos e resumos. Apds analise dos
mesmos, foram excluidas 279 publicacdes por ndo se adequarem aos critérios de
inclusdo. Ao término dessa fase, foram pré-selecionados 57 artigos para serem lidos na
integra quanto a elegibilidade e ao final, selecionaram-se 22 estudos incluidos nesta

revisdo de escopo. O resultado da busca e selecdo pode ser visualizado na

Registro encontrados por mess de outra fonbe

Registro encontrados por meio de bases de dados
{n= 99}

(= A2Z9)

Regiatros dupbeados removidos ‘
-'[ (= 192) -

ki

Selecionados para ledura de titubos &
resumos [ n= 336)

Y

Artigos aslecionsdos para EEbura na
integra & elegiblidade (n= 57)

k ;

Artigos mncluidos na revisho e eScopo
n= 22)

Figura 1 - Fluxograma de busca e selecéo dos estudos acerca do impacto da pandemia
de COVID-19 sobre o estado funcional dos idosos entre os anos 2019 e 2022 no cenario
mundial

Majoritariamente, os artigos foram desenvolvidos na Espanha (n = 06), Italia (n

= 02), Israel (n = 02) e Poldnia com (n = 02), seguidos por estudos publicados nos
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Estados Unidos, Camardes, Portugal, Japdo, Cingapura, india, Brasil, Dinamarca,

Holanda e Noruega que publicaram um artigo cada.

Quanto aos periodicos (n = 17) eram especializados em salude do idoso, como

também salde publica (n = 02), medicina geral (n = 02) e nutricdo (n = 01). Os estudos

eram do tipo coorte (n = 09), ensaio clinico randomizados (n = 01), observacdes clinicas

(n = 02), estudo exploratério (n = 01), retrospectivos (n = 09), prospectivos (n = 05).

Participaram desses estudos 8741 pessoas, conforme o quadro 2.

Quadro 2 - Caracterizagdo dos artigos incluidos nesta revisao.

Campina Grande, PB,

Brasil, 2022
Artigos Autores/Ano/ Objetivos Desenho/Amostra
Pais/Revista
01 Adams et al., 2021 [11]/ | Examinar o impacto do covid-19 | Ensaio Clinico
Estado Unidos/ Journal e seus esfor¢cos de mitigagdo no | randomizado/ 39
of Aging and Health funcionamento psicolégico, Participantes.
social e fisico dos idosos.
02 Carrillo-Garcia et al., Descrever associagdes entre Estudo observacional
2021 [12]/ Espanha/ funcionalidade, fragilidade, longitudinal/ com
European Geriatric comorbidade, estado cognitivo e | amostra de 165
Medicine afetivo e mortalidade em uma participantes.
coorte de pacientes idosos
sobreviventes apods internacéo
hospitalar por infec¢éo por sars-
cov-2.
03 Causa, Nievas, Tamayo, | Descrever os principais achados | Estudo de coorte
2021 [13]/ Espanha/ Rev | epidemioldgicos de um surto de | retrospectivo/ com 240
Esp Salud Publica covid-19 ocorrido em margo de participantes.
2020 em um lar de idosos em
Granada.
04 Covino et al., 2021 [14] / | Avaliar, em uma coorte de Coorte observacional
Itélia/ Journal of the adultos com idade = 80 anos, o prospectivo/ com 729
American Medical efeito sobreposto da gravidade pacientes.
Directors Association clinica, comorbidades,
comprometimento cognitivo e
fragilidade, para a estratificagdo
do risco de morte intra-hospitalar
de pacientes idosos com covid-
19, desde a admiss&o no pronto-
socorro.
05 Ntsama Essomba et Examinar os efeitos da Estudo retrospectivo/
al.,2020 [15] /Camardes/ | pandemia de covid-19 no Realizado com 30
Gerontology and acompanhamento e bem-estar pacientes.
Geriatric Medicine de pacientes ambulatoriais
idosos atendidos em consulta
geriatrica em Camardes.
06 Emily et al., 2022 [16] / Comparar os sintomas de covid- | Estudo prospectivo/ com
Israel/Experimental 19 e o tempo até aresolucdo da | 98 participantes.
Gerontology infeccdo entre pacientes
geriatricos funcionalmente
dependentes e independentes.
07 Fumagalli et al., 2021 Avaliar a associac¢ao do perfil Estudo observacional
[17]/ Italia/ Journal of the | funcional com a mortalidade em | retrospectivo/ realizado
American Medical pacientes =75 anos internados com 221 participantes.
Directors Association por covid-19 em 2 centros
terciarios localizados na
Lombardia e Toscana, e analisar
se isso pode ajudar a estratificar
0 prognostico de acordo com a
covid-19.
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08 Garcia-Cabrera et al., Descrever as caracteristicas Estudo observacional
2021 [18] / Polénia/ BMC | clinicas, os encaminhamentos retrospectivo/ com 419
Geriatrics hospitalares, a mortalidade em participantes.

60 dias e os fatores
relacionados, incluindo o
ambiente de atendimento em
pacientes institucionalizados
com covid-19.

09 Gutiérrez, Rodriguez et Descrever as caracteristicas dos | Estudo Observacional
al., 2020 [19]/ Portugal/ pacientes maiores de 80 anos, epidemioldgico e
Revista Espanola de hospitalizados por coronavirus prospectivo/ com 58
Geriatria y Gerontologia (covid-19), determinar a taxa de | participantes.

mortalidade e identificar fatores
associados.

10 Kawamura K. et al., 2021 | Investigar o impacto do surto de | Estudo exploratério/ com
[20] /Japao/ The Journal | doenca por coronavirus 2019 175 pacientes.
of Nutrition, Health & nos niveis de atividade entre
Aging pacientes idosos com fragilidade

ou doengas subjacentes.

11 LIM et al., 2021 [21] / Caracterizar os idosos Coorte retrospectivo/
Cingapura/ Archives of hospitalizados e examinar se as | com 275 participantes.
Gerontology and comorbidades, fragilidade e
Geriatrics acuidade da apresentacao

clinica exercem um efeito
independente da idade na
gravidade da covid-19.

12 Neumann-Podczaska A Caracterizar a diferenca entre Estudo retrospectivo/
etal., 2020 [22] / sobreviventes em 60 dias e ndo | com 50 participantes.
Polénia/ International sobreviventes, entre idosos
Journal of Environmental | hospitalizados e investigar como
Research And Public aqueles com maior risco de
Health desfecho ruim podem ser

identificados o mais rapido
possivel.

13 Ortonobes, Roig et al., Descrever as caracteristicas Estudo observacional
2021 [23] / Espanha. / sociodemogréficas e clinicas e retrospectivo/ com 79
Revista Espafiola de os fatores de risco para participantes.
Quimioterapia mortalidade em pacientes

nonagenarios internados por
covid-19.

14 Plotnikov et al., 2021 Comparar caracteristicas Estudo observacional de
[24]/Israel/ BMC demogréficas, clinicas e coorte/ com 186
Geriatrics. laboratoriais, e mortalidade a participantes.

curto prazo entre pacientes
hospitalizados por covid-19,
agrupados de acordo com a
idade 65-79 e = 80 anos, com e
sem dependéncia funcional
grave.

15 Pérez-Rodriguez et al., Comparar o estado funcional, Estudo observacional/
2021[25] /Espanha/ cognitivo e nutricional antes e realizado com 435
European Geriatric depois da primeira onda entre os | participantes.
Medicine residentes de asilos, em

pacientes com covid-19 e ndo
covid-19.

16 Sathyamurthy, Analisar uma coorte de idosos Estudo de coorte
Madhavan, hospitalizados com covid-19 prospectivo/ com 279
Pandurangan, 2021 quanto a presenca, prevaléncia participantes.
[26]/india/Cureus e padrées da sindrome pos-

covid-19, juntamente com seus
resultados funcionais 90 dias
apos sua recuperacdo e alta
hospitalar.
17 Ramos-Rincon et al., Descrever a apresentacao Estudo observacional,

2021 [27] /Espanha/d
Gerontol A Biol Sci Med
Sci

clinica de pacientes = 80 anos
internados com covid-19 e
identificar fatores de risco para

retrospectivo/ com 2772
participantes.
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mortalidade intra-hospitalar na
admisséo.

2021[32])/Noruega/BMC
Geriatrics.

a idade na qualidade de vida
relacionada a saude, declinio
funcional e mortalidade entre
pacientes idosos 6 meses apos
a hospitalizacéo por covid-19.

18 Rodriguez-Sanchez et Avaliar o papel dos parametros Estudo de coorte/ com
al., 2021 [28]/Espanha/ funcionais, clinicos e analiticos 499 participantes.
The journal of Nutrition, na predicdo de mortalidade em
Health & Aging pacientes idosos hospitalizados

por covid-19.

19 Saraiva et al., 2021[29] Investigar se uma diminui¢éo Estudo de coorte
/Brasil/The Journal of repentina na mobilidade do prospectivo/ com 557
Nutrition, Health & Aging | espagco vital durante a pandemia | participantes.

de covid-19 afetou a qualidade
de vida de idosos.

20 Verholt et al., Descrever a apresentacao Estudo de coorte
2021[30]}/Dinamarca/ clinica de covid-19 entre retrospectivo/ com 100
European Geriatric pacientes idosos hospitalizados participantes.
Medicine frageis e ndo frageis e avaliar a

potencial associacéo entre
fragilidade e curso clinico,
decisdo do nivel de tratamento
com mudanca de resultados na
capacidade funcional e
sobrevida.

21 Visser; Schaap; Explorar o impacto autorrelatado | Estudo de coorte/ com
Wijnhoven, 2020 da pandemia de covid-19 no 1119 participantes.
[31]/Holanda/Nutrients comportamento nutricional e de

atividade fisica em idosos
holandeses e identificar
subgrupos mais suscetiveis a
esse impacto.
22 Walle-Hansen et al., Estudar a mudanca relacionada Estudo de coorte / com

216 participantes.

que se refere ao impacto da pandemia sobre estado funcional dos idosos e os

instrumentos utilizados para mensurar essa funcionalidade a partir de dezembro de

20109.

Quadro 3 - Sintese dos artigos mapeados, segundo principais resultados e instrumentos
utilizados para mensurar essa funcionalidade a partir de dezembro de 2019. Campina

O quadro 3 traz a descri¢cao dos principais resultados dos estudos incluidos, no

Grande, PB, Brasil, 2022

fragilidade grave pré-admisséo e
dependéncia funcional grave na alta com

Artigo | Principais resultados Instrumentos utilizados
01 Houve um aumento significativo da Através do questionario PROMIS-29- Avalia a
ansiedade, diminui¢éo da fadiga e qualidade de vida relacionada a satde em sete
participacao social, comparando com as | dominios.
respostas pré covid-19. Ressaltaram
que os esforgos para conter a
disseminagéo do covid-19 impactaram
substancialmente a vida dos idosos que
participam de exercicios comunitarios
nesse periodo.
02 Foi relacionado a presenga de O estado funcional foi avaliado usando o indice

de Barthel;
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maior risco de mortalidade e readmisséao
aos 3 meses.

A fragilidade foi avaliada por meio da Escala de
Fragilidade Clinica.

03 Detectou-se um maior risco de infecgdo Nivel de dependéncia fisica medido através do
entre os idosos com maior grau de indice de Barthel.
dependéncia fisica, como também
associados a outras variaveis como
(idade, sexo, doengas subjacentes e
nivel de comprometimento cognitivo).

04 Foi possivel reconhecer que a presenca | Fragilidade geral: avaliada por meio da Escala
de fragilidade aumenta o risco de de Fragilidade Clinica;
mortalidade em idosos com idade =80
anos e do sexo masculino. Dependéncia nas atividades da vida diaria

(AVDs), com base no estado clinico antes da
infeccdo por Sars-cov-2.

05 Cerca de 23% dos pacientes declararam | O estado funcional foi avaliado através da escala
pelo menos uma dificuldade em realizar | de Katz.

AVD em relacéo ao seu estado funcional
basal, sendo a transferéncia e a
continéncia as mais afetadas.

06 Pacientes funcionalmente dependentes O Estado funcional foi avaliado pela Medida de
apresentaram taxas mais altas de Independéncia Funcional (MIF) na admisséo.
diabetes e acidente vascular cerebral,
bem como maior tempo de resolugéo da
infeccéo.

07 (43,9%) dos pacientes morreram. O O estado funcional 2 semanas antes da
indice de Barthel, fragilidade, idade, internacgdo foi rotineiramente avaliado com o
deméncia, frequéncia respiratoria, indice de Barthel;
relagdo PaO:/FiO2, creatinina e
contagem de plaquetas foram A fragilidade foi avaliada com base no indice de
associados a mortalidade. O perfil Fragilidade modificado (MFI).
funcional 2 semanas antes da doenca e
a avaliacdo da fragilidade parecem ser
fatores importantes na determinagéo do
prognastico intra-hospitalar.

08 A mortalidade em 60 dias por COVID-19 | Indice de Barthel;
foi de (36,8%) e esteve associada dentre
outros fatores, a idade avancada e Classificacdo de Avaliagdo Funcional para
dependéncia funcional. marcha.

09 Altas taxas de mortalidade sdo Situagédo funcional basal ou capacidade
observadas em pacientes idosos funcional prévia para a doenga aguda: avaliada
internados por covid-19, com maior risco | através do indice de Barthel.
de morte, naqueles com dependéncia
funcional grave ou comprometimento
coghnitivo.

10 Devido a restricdo para conter a A avaliacdo da fragilidade foi realizada pelo
disseminac&o do virus, pacientes idosos | Kihon Checklist, AVD avaliada pelo indice de
com fragilidade foram os mais afetados, | Barthel e AVD instrumental avaliado pelo
pois apresentaram diminuicéo da Frenchay Activities Index.
motivagao para praticar os exercicios
durante a pandemia.

11 A acuidade da apresentagdo clinica e a Avaliacéo da Fragilidade: Escala de Fragilidade
fragilidade s&o importantes preditores de | Clinica (CFS) e indice de Fragilidade (FI).
gravidade da covid-19.

12 Os que foram a 6bito durante a Estado funcional foi verificado antes da

internagdo, eram em média, mais
velhos, apresentavam mais comumente
doencas cardiacas concomitantes
(75%), dependéncia funcional (65%). Ao
avaliarem as variaveis que influenciam a
sobrevivéncia, a dependéncia funcional
foi o principal fator que influenciou a
sobrevida em 60 dias.

admisséo (dependente/independente), foi
determinado com base no histérico médico,
assim como os dados clinicos e que
caracterizaram a amostra.
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13 A mortalidade foi de (50,6%), sendo O estado funcional antes da admisséo para
maior nos pacientes com dependéncia atividades bésicas foi avaliado pelo indice de
funcional moderada/grave em relacéo Barthel.
aos independentes/ dependentes leves.

14 Entre os pacientes com covid-19, a O estado funcional prévio a admisséo foi
associacao de dependéncia funcional avaliado pelo indice de Katz.
grave com mortalidade é mais forte entre
aqueles com idade = 80 anos do que
entre 65 e 79 anos.

15 Foi observado declinio funcional, A avaliacao funcional foi realizada por meio do
cognitivo e nutricional significativo em indice Barthel e a deambulagéio pela escala
idosos institucionalizados apés a Functional Ambulation Categories (FAC).
primeira onda de covid-19. Esses
resultados podem ser causados pelo
proprio lockdown, uma vez que nédo
foram encontradas diferencas entre
pacientes com covid-19 e ndo covid-19.

16 Concluiram que os idosos recuperaram Foi utilizado o indice KATZ para avaliar as
seu status de fungdo quase basal 90 AVDs, AVDs instrumentais pelo escore de
dias ap0s a recuperacgéo do covid-19 LAWTON.
agudo.

17 O estado funcional ruim pré-admisséo O estado funcional foi avaliado utilizando o
esté associado a aumento da indice de Barthel.
mortalidade hospitalar.

18 O estado funcional é um preditor de O estado funcional foi baseado no Indice de
mortalidade nos idosos com mais de 80 Barthel.
anos com covid-19.

19 Foi verificado que as restricdes na A fragilidade foi avaliada por meio da escala
mobilidade do espaco vital influenciaram | FRAIL;

0 impacto da quarentena do covid-19 na

qualidade de vida dos idosos, Estado funcional (indice de Katz — AVDs).
principalmente entre aqueles que eram

frgeis.

20 A deciséo do nivel de tratamento sobre O indice de Prognostico Multidimensional (IPM))
ventilagdo invasiva e ressuscita¢do baseado na Avaliacdo Geriatrica Ampla (AGA);
cardiopulmonar foi mais prevalente entre
os idosos frageis, bem como esses A fragilidade avaliada pela Escala Clinica de
experimentaram mais frequentemente Fragilidade.
um declinio nas habilidades funcionais
fisicas e tiveram um risco maior de
mortalidade a curto prazo do que os
pacientes néo frageis.

21 Declinio na atividade fisica e no Questionario covid-19, foram feitas perguntas
exercicio devido a pandemia foi relatado | sobre diagnéstico, quarentena e hospitalizacao,
por quase 50% dos idosos, sendo os bem como o impacto da pandemia em
mais jovens, as mulheres e aqueles com | comportamentos nutricionais e de atividade
limitacdes funcionais antes da pandemia | fisica.
0s mais expostos a esse declinio. Os
adultos mais velhos que estavam em
quarentena eram mais propensos a
relatar um impacto negativo nos
comportamentos de atividade fisica em
comparagdo com aqueles que ndo
estavam em quarentena.

22 Mais da metade dos pacientes relatou Foi utilizado o questionario EuroQol 5-

uma mudanca negativa na qualidade de
vida 6 meses apoés a hospitalizagao por
covid-19, e um em cada trés apresentou
mobilidade e capacidade de realizar
AVDs persistentemente prejudicadas.

dimensional-5.
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Discussao

Esta revisédo escopo possibilitou apresentar um mapeamento sobre a producao
de conhecimento disponivel no que se refere ao impacto da pandemia COVID-19 no
estado funcional dos idosos. Tal assunto merece prioridade, visto que a ameaga da
COVID-19 a manutenc¢do da funcionalidade pode ter consequéncias para a qualidade
de vida dos idosos em um contexto pos-pandemia, ameacando sua independéncia e
autonomia [33].

Os estudos evidenciaram que a idade é um fator de risco para aumento da
mortalidade, e o grau de funcionalidade antes do acometimento por COVID-19 tem
importante relagdo com o progndstico, a presenca de fragilidade aumenta a incidéncia
de mortalidade e o tempo de resolucdo da infec¢édo, devido ao declinio funcional de
multiplos sistemas, o isolamento social tem contribuido para agravar tais problemas
podendo levar a uma maior letalidade nesse grupo de risco [34].

E preciso avaliar outros fatores associados a idade, como capacidade funcional
e presenca de comorbidades [35]. Uma revisdo sistematica e metanalise indicaram que
pacientes internados com COVID-19 frageis sofriam de maior risco de mortalidade por
todas as causas, do que os nao frageis, e esse resultado também foi encontrado em
idosos [36].

Outro estudo apresentou diferenca entre os pacientes que tiveram alta hospitalar
e os que foram a 6bitos. Analisando a mobilidade funcional e independéncia para as
atividades de vida diaria (AVDs), houve maior mortalidade nos idosos com maior
dependéncia funcional [37].

Nesse contexto, foi evidente que a presenca de fragilidade, assim como a idade,
€ um preditor de resultados adversos e mortalidade nessa populacdo. A fragilidade é
uma mudanca fisiologica multissistémica que se relaciona com o avanco da idade,
tornando os idosos vulneraveis e com maior risco de desfechos adversos na saude [38].

E muito provavel que a fragilidade, em conjunto com comorbidades, possa
contribuir para aumento da vulnerabilidade e o risco de morte em pessoas idosas com
infeccdo por COVID-19. A avaliacdo precoce pode ser usada para estratificacdo do risco
e assim determinar a orientacdo sobre as diretrizes de cuidado nessa populagéo [39].

Pondera-se, ainda, que a avaliacdo do risco de fragilidade deve ser parte
integrante da rotina em idosos hospitalizados com COVID-19. Além de gerenciar e
equilibrar as desvantagens e beneficios nesse grupo, pode auxiliar aos profissionais de
saulde nas intervencdes multidimensionais [40].

Dentre os instrumentos que mensuraram a funcionalidade global dos idosos

destacou-se a utilizacdo do indice de Barthel, que é uma escala ordinal de pontuacéo
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simples que avalia as AVDs, mede a capacidade de um sujeito realizar de forma
independente dez AVDs bésicas relacionadas ao autocuidado, continéncia e mobilidade
com uma pontuacdo final variando de 0 (paciente completamente dependente) a 100
(totalmente dependente) [41]. A Escala de Katz, que propde avaliar por meio da
percepcéo do idoso seis itens basicos das AVDs, banhar-se, vestir-se, higiene pessoal,
transferéncia, continéncia e alimentacdo, em que O indica total independéncia para
desempenho das atividades e 6, dependéncia (total ou parcial) na realizacdo de todas
as atividades propostas [42]. E a Escala Clinica de Fragilidade, uma ferramenta que
mensura a fragilidade baseada em julgamento clinico, avalia dominios especificos,
incluindo comorbidade, fun¢éo e cognicao, para gerar um escore de fragilidade que varia
de 1 (muito apto) a 9 (doente terminal) [43]. A pontuacdo nessa escala pode ser um bom
marcador de risco para mortalidade hospitalar em pacientes com COVID-19 [44].

De modo geral, os estudos selecionados sugerem que as restricdes para
contencao da disseminacgao do virus colaboraram com uma redu¢éo na mobilidade, nos
niveis de atividade fisica, na realizacdo das AVDs e continéncia, contribuindo para o
declinio funcional e afetando a qualidade de vida dos idosos.

A literatura sugere que a soliddo e os aspectos do isolamento social estdo
independentemente associados ao pior desempenho fisico na velhice, como exemplo
pior capacidade de sentar e levantar, equilibrio e velocidade de marcha mais lenta [45].

Os idosos tém sido considerados como 0s mais vulneraveis ao impacto negativo
do isolamento social, principalmente devido a sua reduzida mobilidade fisica e declinio
no seu estado geral de saude, além das mudancgas no contexto de vida associadas ao
avancar da idade [46].

O isolamento social predispfe a instalacdo ou a exacerbagéo dos critérios de
fragilidade e piora da capacidade funcional na populagédo idosa, exigindo atengéo
especial, pois além das alteracdes proprias do envelhecimento, ha ainda, as
consequéncias ocasionadas pela exposi¢do as medidas de contengdo decorrentes da
pandemia COVID-19 [47].

Os impactos dessas medidas na vida dos idosos refletem no seu bem-estar,
mesmo sendo importante para seguranca da populagéo, trazem consigo implicacbes
secundarias que irdo perdurar mesmo apoés o fim da pandemia, como diminuicdo das
praticas de atividades fisica e exercicio fisico, aumento da soliddo, e redugédo da
interacdo social, comprometendo a promoc¢éo do envelhecimento ativo [48].

Como limitagBes desta revisao, relata-se que nao foi publicado um protocolo de
revisdo a priori, € nem foram checadas as listas de referéncias dos estudos incluidos.
Apesar de tentar ser o mais abrangente possivel, esta revisao pode nao ter identificado

todas as publicacGes sobre o tema disponiveis. Além disso, a consulta na literatura
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cinzenta foi limitada, por se tratar de uma revisao internacional a escolha por selecionar
estudos apenas nas dez primeiras paginas do Google Scholar tem a possibilidade de

omissao de estudos potencialmente relevantes.

Conclusao

Esta revisdo de escopo permitiu mapear os principais impactos da pandemia
COVID-19 sobre o estado funcional dos idosos, ficou evidente nos estudos a
vulnerabilidade dessa populacdo a doenca. Foi identificado que a idade € um fator de
risco para aumento da mortalidade e os idosos que apresentavam o estado funcional
preservado pré-COVID-19 tiveram um melhor desfecho em relacdo a recuperacao
hospitalar como também na p6s-COVID.

O isolamento social é inquestionavel como medida de controle da COVID-19,
porém como efeito colateral pode ocasionar perdas funcionais importantes em idosos.
Essas medidas de contengdo secundariamente impactaram a qualidade de vida dos
longevos, houve restricdo na participacdo social, na préatica de atividades fisicas, na
mobilidade no ambiente cotidiano prejudicando a realizagcdo das AVDs, afetando
principalmente aqueles que ja apresentavam algum grau de dependéncia funcional.

Desta forma, espera-se que sejam criadas estratégias para amenizar os efeitos
da pandemia COVID-19 sobre o estado funcional dos idosos, direcionando o cuidado e
a inclusdo de atividades funcionais e exercicios fisicos na rotina cotidiana desses

individuos e assim a minimizar os prejuizos vivenciados por essa populacgéo.
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