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RESUMO 

Objetivo: descrever o processo de construção de tecnologia cuidativa-educacional 
para promoção da saúde de pessoas idosas em risco de fragilidade. Metodologia: 
estudo metodológico, de produção tecnológica do tipo website, desenvolvido pelas 
fases de análise, design e desenvolvimento. A primeira fase – Análise – destinou-se 
a elaboração das conteúdos do website por meio de revisão de escopo. Na segunda 
fase – Design e Desenvolvimento - o conteúdo foi organizado de forma sequencial, 
em módulos, incluindo mídias dinâmicas como texto, imagens e vídeos a fim de 
contribuir com o aprendizado e promover a associação dos conceitos apresentados. 
Quanto à linguagem adotada para construção dos textos e organização das 
informações, optou-se pela produção de texto com formato de literatura de cordel. 
Resultados: o website visou fornecer informações sobre o envelhecimento e 
educação saúde acerca da fragilidade. O conteúdo foi organizado em dois módulos: 
Processo do envelhecimento e cuidados no envelhecimento, subdivididos em nove 
abas. No módulo ‘Processo de envelhecimento’ apresentam-se conteúdos 
relacionados ao significado do envelhecimento; fragilidade; alterações fisiológicas; e 
envelhecimento saudável, mediado por vídeo educativo, informações, reflexões, 
ilustrações e condutas acerca das temáticas. Em seguida, no módulo ‘Cuidados no 
envelhecimento’, optou-se pelas abordagens multidimensionais, com informações 
relativas à estimulação cognitiva, mobilidade, acuidade visual e auditiva, orientações 
nutricionais e saúde mental. Conclusão: a tecnologia educacional “Envelheci, visse? 
Promoção à saúde da pessoa idosa” fornece orientações multidimensionais acerca do 
envelhecimento, com objetivo de disseminar informações e orientações para o 
estímulo à adoção de comportamentos positivos no processo do envelhecimento para 
estimular e fortalecer o envelhecimento saudável. 
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ABSTRACT 

Objective: to describe the process of building care-educational technology to promote 
the health of elderly people at risk of frailty. Methodology: methodological study, of 
website-type technological production, developed through the analysis, design and 
development phases. The first phase – Analysis – aimed to develop the website 
content through a scope review. In the second phase – Design and Development – the 
content was organized sequentially into modules, including dynamic media such as 
text, images, and videos to contribute to learning and promote the association of the 
concepts presented. As for the language adopted to construct the texts and organize 
the information, we opted to produce text in a cordel literature format. Results: the 
website aimed to provide information about aging and health education about frailty. 
The content was organized into two modules: Aging process and aging care, 
subdivided into nine tabs. The module ‘Aging process’ presents content related to the 
meaning of aging; fragility; physiological changes; and healthy aging, mediated by 
educational video, information, reflections, illustrations and conduct on the topics. 
Then, in the module ‘Aging care’, multidimensional approaches were chosen, with 
information relating to cognitive stimulation, mobility, visual and hearing acuity, 
nutritional guidelines, and mental health. Conclusion: educational technology “I got 
old, see? Promoting the health of older people” provides multidimensional guidance 
on aging, with the aim of disseminating information and guidance to encourage the 
adoption of positive behaviors in the aging process to stimulate and strengthen healthy 
aging. 

Keywords: Aged. Frailty. Educational Technology. Health Promotion. Geriatric 
Nursing. 
 

 

 
1 INTRODUÇÃO 
 

O processo do envelhecimento está relacionado com perda gradual das 
capacidades motoras, sensitivas, psicológicas e sociais, que dificultam o 
estabelecimento da homeostasia, quando o indivíduo é exposto a estressores.  Nesse 
contexto, a promoção da saúde geriátrica centraliza-se na atenção integral à saúde 
da pessoa idosa com foco no risco de fragilização. A síndrome da fragilidade consiste 
em condição multidimensional de vulnerabilidade, com prevalência de 
aproximadamente 12% em 62 países, no qual estabelece maior predisposição para 
dependência funcional, internações hospitalares e morte (O’caoimh et al., 2021; De 
oliveira et al., 2022; Cintra et al., 2023). 

A pré-fragilidade corresponde a fase de transição entre o envelhecimento ativo e 
a incapacidade. Estudo nacional evidenciou que 69% dos idosos residentes em 
comunidade caracterizam-se pelo estágio de pré-fragilidade, o qual relaciona-se 
também a consequências adversas à saúde, como dependência para as Atividades 
Básicas de Vida Diária (ABVD), percepção negativa de saúde, isolamento social, 
polifarmácia e doenças crônicas (Liu et al., 2018; Siriwardhana, et al., 2018; Oliveira 
et al., 2022).  
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Considera-se como prioridade atual em saúde pública na atenção a pessoa idosa 
a pré-fragilidade como estágio de progressão para a fragilidade, uma vez que tem 
como consequência o óbito em aproximadamente três anos para um desse público. 
Assim, evidencia-se a necessidade da implementação de intervenções acerca da 
promoção da saúde à pessoa idosa, a fim de incentivar o bem-estar e o 
envelhecimento saudável, especialmente por permitirem o acompanhamento, 
monitorização, mudança de comportamento e melhoria de hábitos saudáveis 
(Avgerinou et al., 2020; Coelho Junior et al., 2020). 

As tecnologias educativas utilizadas no processo de educação em saúde com 
pessoas idosas revelam-se eficazes e facilitadoras do processo de ensino-
aprendizagem, por favorecer a comunicação e as intervenções em saúde (Jimenez et 
al., 2023). No entanto, ainda se observa a baixa produção de tecnologias educacionais 
no território nacional (Borges et al., 2018; Carvalho et al., 2018; Olympio; Alvim 2018; 
Mendes 2018; Silva et al., 2020; Sá et al., 2020; Melo et al., 2022), sendo apenas uma 
delas direcionada a fragilidade, no estilo de vídeo audivisual (Silva et al., 2020). O 
desenvolvimento da tecnologia educacional do tipo website trata-se de uma 
ferramente inédita voltada para prevenção da fragilidade de pessoas idosas que 
residem na comunidade. 

A criação de tecnologia é capaz de transmitir conhecimento e garantir a promoção 
da saúde para habilidades direcionadas ao autocuidado, por múltiplos aspectos 
clínico-funcionais e sociofamiliares determinantes da fragilidade. Dentre os tipos de 
tecnologias, destacam-se as tecnologias cuidativa-educacionais, como folhetos, 
cartilhas, jogos, materiais multimídia e softwares, que possibilitam a disseminação do 
conhecimento e mudanças no padrão de saúde da pessoa idosa, além de 
potencializar a utilização de novos métodos para prática do cuidado e educação em 
saúde (De souza et al., 2021; Rodrigues et al., 2022).  

O presente estudo emerge do Grupo de Estudos e Pesquisas em Enfermagem 
Gerontológica (GEPEG) do Instituto Federal de Pernambuco, pelo macroprojeto 
intitulado: Enfermagem e atenção integral à saúde da pessoa idosa: rastreamento em 
saúde, vulnerabilidades, demandas e tecnologias para o cuidado; com incentivo do 
Programa Institucional de Bolsas de Iniciação Científica (PIBIC) da Fundação de 
Amparo à Ciência e Tecnologia do Estado de Pernambuco. Diante do exposto, o 
objetivo do estudo foi descrever o processo de construção de tecnologia cuidativa-
educacional para promoção da saúde de pessoas idosas em risco de fragilidade. 

 

2 DESENVOLVIMENTO 

A Síndrome da Fragilidade consiste em vulnerabilidade fisiológica em resposta a 
estressores, caracterizado pela diminuição das reservas biológicas e desregulação de 
vários sistemas orgânicos, que corrobora com o aumento de desfechos adversos à 
saúde como a dependência funcional, maior possibilidade de complicações, quedas, 
hospitalizações e morte (Fried et al., 2001; Lourenço et al., 2018). 

Pela variação no consenso para definição da fragilidade observam-se diversos 
modelos de avaliação, monitoramento e instrumentos de triagem, o que inviabiliza a 
comparação de indicadores de modo fidedigno. Observa-se variação na prevalência 
da síndrome da fragilidade conforme o instrumento de avaliação utilizado, região do 
estudo e a população analisada; a exemplo do Brasil que se verifica predominância 
na utilização do modelo de fragilidade física (Harmand et al., 2017; Fabrício et al., 
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2022).   

A prevalência de fragilidade varia em nível populacional conforme classificação e 
o sexo. Metanálise realizada em 62 países e territórios, com 1.755.497 participantes 
idosos, indica prevalência de fragilidade física de 12% em comparação com 24% para 
o modelo de acumulação de déficit. Já para pré-fragilidade observaram-se 
prevalências variando de 46% a 49%. Estudo sobre a prevalência da síndrome da 
fragilidade no país, evidenciou que no Brasil a prevalência da fragilidade em pessoas 
idosos residentes na comunidade vária de 53% a 58%.  A região nordeste com 
variações de 16,9% a 74,5%, possui o maior índice de pessoas idosas no estado de 
fragilidade em comparação com as demais regiões do país (O’caoimh et al., 2021; 
Fabrício et al., 2022). 

Pesquisadores norte-americanos estabeleceram o fenótipo biológico da 
fragilidade como síndrome clínica, caracterizada por meio da identificação de três dos 
seguintes critérios: perda de peso não intencional; exaustão autorreferida; lentificação 
na marcha; fraqueza; e pouca atividade física. A existência de dois parâmetros define 
a pessoa idosa no estado de pré-fragilidade enquanto três parâmetros ou mais define 
a pessoa idosa frágil (Fried et al., 2001).  

 Ademais, a fragilidade também tem sido definida como índice de risco, baseado 
em déficits individual que se acumulam ao longo do tempo, os quais incluem a 
presença de gravidade de doenças atuais, perdas funcionais, capacidade de 
realização das atividades de vida diária e sinais físicos e neurológicos no exame 
clínico, que são calculados por meio do Índice de Fragilidade (IF). A partir disso, 
observa-se que aspectos fisiológicos, psicológicos, cognitivos, socioeconômicos e 
ambientais são condições que influenciam na síndrome da fragilidade (Rockwood et 
al., 2005; Moraes et al., 2016). 

 Dentre os fatores preditores de fragilidade no Brasil destacam-se a presença 
de cinco ou mais comorbidades, limitações funcionais, sintomas depressivos, 
declínios cognitivos, baixa escolaridade e baixa renda. Ademais, reitera-se que a 
fragilidade também pode acontecer na ausência de multimorbidades e limitações 
funcionais, apresentando-se de forma assintomática e acometer pessoas idosas 
aparentemente saudáveis. Nessa vertente, a realização de avaliação integral da 
pessoa idosa apresenta-se como conduta essencial para prevenir o progresso ou 
agravos da fragilidade (Andrade et al., 2018; Teixeira et al., 2022; Cintra et al., 2023). 

 

3 METODOLOGIA   

Tratou-se de estudo descritivo, metodológico, de produção tecnológica. Para 
alcance do objetivo proposto e melhor compreensão do percurso adotado, a pesquisa 
foi constituída pelo seguinte modelo: analyze, design, develop, implement and 
evaluate (análise, design e Desenvolvimento, Implementação e Avaliação) (Patel et 
al., 2018). No presente estudo, foram realizadas as duas primeiras etapas.  

A primeira fase (análise e planejamento) consistiu no processo de investigação 
contextual da tecnologia a ser produzida, com definição do tema, objetivos da 
aplicação, público a ser atingido e recursos necessários. Na pré-fragilidade as 
intervenções em saúde são direcionadas para o envelhecimento saudável (Silva et al., 
2019). 

 Para subsidiar a decisão acerca do conteúdo para compor o website educativo 
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realizou-se revisão de escopo, conduzida a partir da metodologia proposta pelo 
Instituto Joanna Briggs (JBI) pelas etapas: (1) definição e alinhamento dos objetivos e 
questões de pesquisa; (2) desenvolvimento de critérios de inclusão adequados aos 
objetivos e questões; (3) elaboração e planejamento da estratégia de busca e seleção 
de estudos; (4) identificação de estudos relevantes; (5) seleção de estudos; (6) 
extração de dados; (7) mapeamento de dados; e (8) sumarização de resultados 
(Lockwood et al., 2017).  

A questão de pesquisa foi elaborada seguindo o acrônimo População, Conceito e 
Contexto (PCC), sendo o P- idosos (elderly); C- fragilidade (fragility); e C- promoção 
da saúde (health promotion) (Lockwood et al., 2017), o que resultou na questão da 
pesquisa: Quais são as práticas, estratégias e ferramentas para promoção à saúde 
da pessoa idosa em risco de fragilidade? A estratégia de busca ocorreu por meio dos 
descritores: “idoso”, “promoção a saúde”, e “fragilidade”, identificados no Medical 
Subject Headings (MeSH), Títulos CINAHL, Descritores em Ciências da Saúde 
(DeCS) e Emtree (Embase subject headings).  

A pesquisa ocorreu em Setembro de 2022, por meio do acesso às bases de dados: 
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), via PubMed; 
Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL) pela Coleção 
Principal (Thomson Reuters); Latin American and Caribbean Health Sciences 
Literature (LILACS) via Biblioteca Virtual em Saúde (BVS); Excerpta Medica Database 
(EMBASE); e Scopus (Elsevier). Ademais, ocorreu busca na literatura cinzenta, a 
partir do acesso ao Google Scholar®, nos relatórios com recomendações de 
organizações governamentais e busca manual nas listas de referências dos artigos 
selecionados. Para auxiliar no armazenamento, organização, identificação dos 
estudos duplicados e seleção dos artigos, as referências identificadas foram 
importadas no aplicativo Rayyan, desenvolvido pelo Qatar Computing Research 
Institute (QCRI) (Ouzzani et al., 2016).  

Com a busca de alta sensibilidade identificaram-se 1.882 estudos, dos quais 834 
eram da PUBMED, 536 foram da EMBASE, 254, SCOPUS, 140 da CINAHL, e 118 
LILACS. Após exclusão dos duplicados e aplicação dos critérios de elegibilidade foram 
selecionados 36 estudos. Ademais foram adicionados quatro estudos após pesquisa 
no google acadêmico, e dois estudos encontrados na lista de referências. Assim, 
obteve-se amostra final de 42 estudos.   

A segunda fase – Design e Desenvolvimento - correspondeu a técnica que permitiu 
a construção do modelo conceitual, de navegação e interface, com o objetivo de 
facilitar a compreensão, discussão e aprovação de um sistema antes de sua 
construção real (Falkembach, 2005). O conteúdo apresentado foi organizado de forma 
sequencial, em formato de módulos. Além disso, mídias dinâmicas foram empregadas 
como texto, imagens, vídeos a fim de contribuir com o aprendizado e promover a 
associação dos conceitos apresentados.  

 Quanto à linguagem adotada para construção dos textos e organização das 
informações, optou-se pela produção de texto com formato de literatura de cordel, 
incorporando dialetos, linguagem popular e acessível. Trata-se de método utilizado 
amplamente na educação popular para ampliar interlocução e discussão, além de 
favorecer a reflexão na tomada de decisão, autopercepção de saúde, prática de 
autocuidado e o envelhecimento ativo (Monteiro et al., 2019; Souza et al., 2021).  

Para construção da tecnologia educacional utilizou-se os objetivos da 
aprendizagem seguindo a taxonomia de Bloom, que engloba os domínios cognitivos, 
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psicomotores e afetivos(Ferraz; Belhot, 2010). O website possibilita a aprendizagem 
intelectual por meio das informações acerca do processo do envelhecimento e 
estimula a capacidade de realizar as atividades de execução de tarefas inseridos no 
módulo de cuidados no envelhecimento, com condutas de educação em saúde. Além 
disso, desperta a reflexão e gradação de valores ligado à mudança de hábitos e 
adesão de boas práticas em saúde. 

Em relação aos princípios básicos para elaboração do material educativo, foi 
considerado fundo de tela em tons claros, textos nítidos e contraste alto, a fim de 
favorecer a leiturabilidade, legibilidade e acessibilidade. Essas estratégias evitam 
distrações e possibilita melhor compreensão e aprendizagem do conteúdo. Os menus 
e recursos foram criados cuidadosamente para facilitar e otimizar as informações e 
favorecer a interface na navegação da tecnologia educacional, conforme preconizado 
pelos princípios de design na elaboração de website (Nascimento, 2006).  

 O conteúdo do website foi desenvolvido no modelo de Interface pela plataforma 
digital “wix.com”, com identidade visual compatível com o modelo conceitual e de 
navegação; e inclusão de sons, imagens, textos, animações, vídeos educativos 
validados (Silva et al., 2020, Sá et al., 2020). Por tratar-se de uma inovação 
tecnológica, o presente estudo não necessitou de submissão ao comitê de ética e 
pesquisa com seres humanos.  

 

4 RESULTADOS E ANÁLISE  

A elaboração do conteúdo ocorreu baseada na análise sumarizada dos resultados 
da revisão de escopo. Observou-se que a maioria das intervenções e estratégias 
identificadas tiveram resultados positivos na redução e prevenção da fragilidade na 
pessoa idosa. Das ações de promoção da saúde, as que englobavam os aspectos 
multidimensionais foram predominantes com 73,8% (n=31), seguido de 19% (n=8) 
voltados para mobilidade, 4,8% (n=2) relacionados à cognição E 2,4% (n=1) voltados 
para os cuidados nutricionais. O exercício físico, tanto empregado de maneira 
combinada quanto em abordagem isolada representou a intervenção mais 
frequentemente utilizada na redução da fragilidade. Também foram apontadas 
intervenções utilizando estimulação cognitiva e cuidados nutricionais.  

Revisão sistemática evidenciou que as intervenções multidimensionais possuem 
maior impacto comparadas as de domínio único na prevenção e redução da 
fragilidade, força muscular e função física. Uma vez que a população idosa apresenta 
alta prevalência de condições crônicas múltiplas e complexa situação de saúde e 
necessidades, com ampla variação entre os indivíduos. Torna-se fundamental a 
elaboração de programas que considere os diversos fatores relevantes para atender 
às complexas necessidades das pessoas idosas e promover a prevenção e melhora 
da fragilidade. A partir disso, pesquisas demonstraram vantagens das intervenções 
multidimensionais para melhorias da função física e cognitiva de idosos pré-frageis 
residentes na comunidade (Dedeyne et al., 2017; Shimada et al., 2018; Yu et al., 2020; 
Ha; Park, 2020).  Nessa perspectiva, verifica-se que ferramentas e estratégias com 
abordagens multidimensionais podem ser eficazes na prevenção e redução da 
fragilidade. 

O uso das gerontotecnologias potencializam o empoderamento e autocuidado da 
pessoa idosa, essencial para promoção da saúde e disseminação do conhecimento, 
considerado como instrumentos de prevenção de riscos. A maioria das estratégias e 
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intervenções voltadas para prevenção da fragilidade utilizaram reuniões, palestras e 
tecnologias educativas, a exemplo de cartilhas, aplicativos, programas digitais e 
folhetos, como evidenciado no quadro 1. No entanto, a partir da revisão de escopo foi 
possível identificar a necessidade de desenvolvimentos de novas tecnologias e 
ferramentas direcionadas para promoção da saúde no envelhecimento (Da Frota et 
al., 2019).  

Quadro 1- Síntese das evidências científicas identificadas na literatura por meio da 
revisão de escopo acerca das intervenções e estratégias relacionadas à promoção à 
saúde da pessoa idosa em risco de fragilidade, Pesqueira-PE, Brasil, 2023 

INTERVENÇÕES E ESTRATÉGIAS PARA PREVENÇÃO DA FRAGILIDADE EM 
PESSOAS IDOSAS 

Palestras sobre prevenção de quedas, exercício, equilíbrio e educação nutricional (Wolf 
et al., 2006; Suffian et al., 2020) 

Reuniões e visitas domiciliares sobre condutas de autocuidado, cuidados nutricionais, 
estimulação cognitiva, exercícios físicos, ginástica e elaboração de plano de cuidado 
focado no envelhecimento saudável (Dahlin-ivanoff et al., 2010; Gustafsson et al., 2012; 
Behm et al., 2013; Behm et al., 2016; Kimura et al., 2016; Godwin et al., 2016; Luger et 
al., 2016; Kapan et al., 2017; Franse et al., 2018; Silva et al., 2019; Lackinger et al., 2021) 

Aulas de exercício físico, cuidados nutricionais, programas sociais, função oral e função 
cognitiva (Sugimoto et al., 2014; Noto et al., 2019; KawaI et al., 2021) 

Folheto ilustrado com orientações sobre exercícios físicos e cuidados nutricionais (Serra 
et al., 2017) 

Intervenções em grupo e individual sobre estimulação cognitiva, atividade física, cuidados 
nutricionais e orientações sobre as doenças prevalentes no envelhecimento (Frost et al., 
2017; Gwyther et al., 2018; Tze et al., 2018; Chen et al., 2020; Song; Boo, 2022) 

Consultas na comunidade voltadas cuidados nutricionais e atividades físicas e sociais 
(Seino et al., 2019) 

Treinamento de exercícios e de membros inferiores, intervenções nutricionais e 
psicossociais, prevenção de quedas (Van Dongen et al., 2018; Ha; Park, 2020; Ozic et al., 
2020; Akatsu et al., 2022) 

Aplicativo com atividades físicas e cognitivas (Belleville et al., 2020) 

Oficinas digitais e presenciais concentrada em exercícios físicos, aeróbicos e de força 
regulares, adesão à dieta, estimulação cognitiva e exercícios vasculares (Legrand et al., 
2021; Xu et al., 2022) 

Cartilha com estratégias preventivas para minimizar limitações funcionais e aumentar a 
longevidade e prevenção da fragilidade (Galindo et al., 2011; Vellas; Sourdet, 2017) 

Programa digital, sobre atividades físicas, cognitivas e sociais (Merchant et al., 2021) 
Autoria própria  

O website educativo intitulado: “Envelheci, visse? Promoção à saúde da pessoa 
idosa” constitui-se de nove abas divididas em dois módulos: Envelhecimento e 
Cuidados no envelhecimento (FIGURA 1), elaboradas com base nas recomendações 
e resultados dos dados dos artigos selecionados na revisão de escopo. O conteúdo 
foi estruturado com dialetos populares e linguagem regionalizada clara e objetiva, 
visual leve e atrativo para o público-alvo e informações fidedignas acerca da promoção 
da saúde de pessoas idosas em risco de fragilidade.  

Figura 1- Aba inicial do website educativo para promoção da saúde de pessoas idosas 
em risco de fragilidade, Pesqueira-PE, Brasil, 2023 
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Autoria própria 

 Em relação a definição para criação de tecnologia educacional do tipo website, 
ocorreu por tratar-se de mecanismo com compatibilidade de acesso em diversos 
dispositivos móveis. Como método didático, o website pode promover a troca de 
informações e interação que permite a divulgação de informações e modificações com 
agilidade, no intuito de disponibilizar para o público-alvo o conhecimento sempre 
atualizado. Com isso, o website torna-se ferramenta inovadora, interativa, de 
divulgação e debate de informações, com acesso simplificado, o que potencializa a 
promoção em saúde (Camacho et al., 2019; Zombrilli et al., 2019).  

Além disso, o manuseio do website pode estimular a capacidade da pessoa idosa 
no processamento de informações e tomada de decisões, que corrobora como 
instrumento para o letramento em saúde. O letramento em saúde consiste na 
capacidade do indivíduo de entender, acessar, buscar, utilizar e avaliar as 
informações para tomada de decisões acerca da sua saúde, no qual pode ser utilizado 
como estratégia de promoção da saúde de pessoas idosas, uma vez que proporciona 
habilidades de autocuidado e capacidade de tomar decisões (Orsal et al., 2019; 
Stanzel; Hammarberg; Fisher, 2021).  

A utilização da linguagem popular nordestina possui o intuito de resgatar 
afetividade e identidade cultural das pessoas idosas, no qual poderá atuar como 
instrumento facilitador, lúdico e acessível, podendo ser benéfico na promoção da 
saúde de pessoas idosas em risco de fragilização. O uso de materiais que englobam 
aspectos culturais proporciona construção de diálogos, afetos, experiência de valor 
social, respeito e compreensão da diversidade cultural, além de aproximar o indivíduo 
da temática a ser abordada (Bernardo; Carvalho, 2020).  

O módulo envelhecimento dispõe de forma lúdica de informações sobre o 
processo do envelhecimento; fragilidade e suas consequências; e 
estratégias/condutas para o envelhecimento saudável, como apresetado na figura 2.  
A aba “envelhecer” aborda reflexões acerca do processo, com conceitos da 
Organização Mundial da Saúde (OMS) e significados acerca da senescência e 
senilidade, transformados em dialetos populares (WHO 2020). 

O envelhecimento é um processo fisiológico e contínuo, de transformações 
multifatoriais sistêmicas, no qual o indivíduo passa pela fase de senescência e 
senilidade. A senescência corresponde a transformações naturais decorrente do 
envelhecimento, e não caracteriza doença. Já a senilidade, trata-se de manifestações 
patológicas de forma gradual, que resultam no declínio funcional (Ciosak, et al., 2011; 
WHO 2020). Baseado nesses conceitos, é essencial o desenvolvimento de meios que 
favoreçam o envelhecimento para reduzir o processo de declínios e potencializar o 



Instituto Federal de Pernambuco. Campus Pesqueira. Curso de Bacharelado em enfermagem.  

9 
 

 

envelhecimento saudável.  

Figura 2- Módulo “envelhecimento” do website educativo para promoção da saúde de 
pessoas idosas em risco de fragilidade, Pesqueira-PE, Brasil, 2023 

 

Autoria própria  

“Estou envelhecendo, e agora?” refere-se as alterações fisiológicas do 
envelhecimento em formato de cordel, abordando mitos e verdades sobre o 
envelhecimento. Observa-se que no envelhecimento ocorre deterioração em todos os 
sistemas orgânicos (Cai et al., 2022). Com isso, torna-se essencial compreender as 
alterações do processo do envelhecimento para potencializar a conscientização e 
reflexão acerca do envelhecimento e saúde.   

Na aba “E essa tal de fragilidade?” utilizou-se vídeo educativo validado que aborda 
reflexões da pessoa idosa ao descobrir a síndrome da fragilidade, com sinais 
indicativos, recomendações e condutas para promoção da saúde (Silva et al., 2020). 
Seguida de questionário de autoavaliação para classificação da fragilidade, adaptado 
da Vulnerable Elders Survey (VES-13). A VES-2 consiste em instrumento 
desenvolvido para identificar pessoas idosas vulneráveis na comunidade em risco de 
declínio funcional, com 13 questões acerca da idade, autoavaliação de saúde, 
limitações físicas e incapacidade funcional (Saliba et al., 2001). Esta constitui método 
de triagem recomendado pelo Ministério da Saúde, que consta na Caderneta de 
Atenção à Saúde da Pessoa idosa, para avaliação da vulnerabilidade da pessoa idosa 
na Atenção Primária de Saúde (APS) (Brasil, 2018). Optou-se por essa ferramenta em 
virtude da simplicidade de aplicação e facilidade de adaptação para o website.  

Assim, com o aumento do número de pessoas idosas a nível global, a Assembleia 
Geral das Nações Unidas declarou a partir da Década do Envelhecimento Saudável 
(2021-2030), como principal estratégia para melhorar a qualidade de vida das pessoas 
idosas, a qual consiste em processo contínuo de potencialização das habilidades 
funcionais a fim de melhorar a saúde física e mental (WHO, 2020). Desse modo, a 
aba “Como envelhecer de forma saudável” apresenta metas para estimular o 
envelhecimento saudável, com dicas para estimulação cognitiva, cuidados com a pele, 
mobilidade e exercícios, cuidados com a saúde mental e cuidados nutricionais. 

O módulo “Cuidados no envelhecimento” elaborado seguindo o guia de cuidados 
integrados para pessoas idosas (Guidelines on Integrated Care for Older People- 
ICOPE) engloba orientações para otimização da capacidade funcional e intrínseca, 
como estratégia para o envelhecimento saudável, com condutas associadas a 
mobilidade, nutrição, visão, audição, cognição e depressão (WHO, 2019). Trata-se de 
estratégias para prevenção da fragilidade, no qual engloba os cuidados de forma 



Instituto Federal de Pernambuco. Campus Pesqueira. Curso de Bacharelado em enfermagem.  

10 
 

 

integral e com aspecto multidimensional, como evidenciado na figura 3. 

Figura 3- Módulo “cuidados no envelhecimento” do website educativo para promoção 
da saúde de pessoas idosas em risco de fragilidade, Pesqueira-PE, Brasil, 2023 

 

Autoria própria 

A aba ‘Estimulação cognitiva” apresenta jogos que estimulam a memória, atenção 
e habilidades de processamento de informações. A fragilidade cognitiva e física são 
importantes fatores de risco para dependência e desfechos adversos de saúde em 
pessoas idososas residentes da comunidade (Sugimoto; Sukurai, 2022; Xu et al., 
2022). O declínio cognitivo no processo do envelhecimento compromete as execuções 
das atividades de vida diária, no qual a memória é uma das funções cognitivas mais 
vulneráveis (Silva, et al., 2023).  Os jogos digitais podem ser capazes de promover e 
incentivar o envelhecimento saudável, no qual possibilita a aquisição de 
conhecimentos, inclusão digital e bem-estar para pessoa idosa (Regalado et al., 
2023).  

A seguir, na aba “Movimente-se”, elaborada com base na movimentação segura 
na velhice, apresentam-se orientações para manter-se fisicamente ativo e condutas 
antes, durante e após a atividade física. De acordo com a Organização Mundial da 
Saúde, a atividade física é essencial para promoção da saúde no envelhecimento 
(WHO, 2018). A prática de atividade física torna-se efetiva para manutenção do 
controle da pressão arterial, melhorias da capacidade respiratória e cardiovascular, 
mobilidade e prevenção para algumas doenças. Considera-se como uma das 
intervenções mais potentes para melhoria da qualidade de vida, que potencializa a 
independência e autonomia da pessoa idosa (Leite et al., 2023).  

A aba ‘Orientações nutricionais’ fornece informações gerais, incluindo dieta 
balanceada, ingestão de proteínas, frutas, vegetais e receitas típicas da culinária 
nordestina. A alimentação saudável desempenha papel importante na promoção da 
saúde e no processo do envelhecimento, visto que os alimentos são principais fontes 
de nutrientes e energia do organismo. Devido aos fatores biológicos, ambientais e 
sociais, como redução da sensibilidade gustativa, perda de independência, déficit de 
higiene bucal e diminuição do apetite, as pessoas idosas possuem maior risco de 
desnutrição de macronutrientes, a exemplo da baixa ingestão de proteínas, e 
deficiência de micronutrientes, como a vitamina D e cálcio (Granic et al., 2018).  

A aba ‘Atenção na acuidade visual e auditiva’ estrutura-se para prevenção de 
quedas no envelhecimento. O comprometimento visual e auditivo associa-se ao risco 
aumentado de quedas em pessoas idosas que vivem na comunidade (Ogliari et al., 
2021). A maioria das quedas ocorridas no ambiente domiciliar acontecem quando a 
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pessoa idosa está realizando atividades regulares, como vestir-se, cozinhar, ir ao 
banheiro e caminhar dentro de casa, essas causas podem ser prevenidas por meio 
do desenvolvimento de programas que ampliem a conscientização e conhecimento 
acerca da segurança e prevenção de quedas. Além disso, prática de exercício físico, 
adoção de hábitos saudáveis e saúde mental são estratégias para diminuir o risco de 
quedas (Zhang et al., 2019).   

E por fim, na aba ‘Cuidados com a mente’ optou-se por abordar questionamentos 
acerca da autopercepção de saúde da pessoa idosa. A percepção negativa de saúde 
relaciona-se a risco moderado e alto de fragilidade (Sousa et al., 2021). Desse modo, 
ações que potencializa a promoção de autopercepção de saúde positiva no processo 
do envelhecimento podem contribuir para melhorar a qualidade de vida da pessoa 
idosa. A versão final do website pode ser visualizada por meio do acesso ao QR CODE 
disponível na figura 4. 

Figura 4- QRCODE para acesso ao website promoção da saúde para pessoa idosa 
em risco de fragilidade, Pesqueira-PE, Brasil, 2023. 

 

Autoria própria/ https://envelhecivisse.com 

Como limitação demonstra-se a necessidade de validação dessa tecnologia 
educativa, bem como da sua avaliação e análise de efetividade junto ao público-alvo, 
as quais serão conduzidas nas próximas etapas do estudo. Ademais, evidencia-se 
como possível barreira para identificação cultural em território nacional o uso de 
linguagem regionalizada, bem como a utilização desta tecnologia por pessoas idosas 
analfabetas ou com dificuldades visuais. 

 O estudo contribui para fornecer informações atuais acerca de hábitos saudáveis, 
como medida de prevenção da fragilidade no processo do envelhecimento 
envelhecimento. Além disso, permite o incentivo de novos estudos de intervenções 
em múltiplos cenários de atenção à saúde, assim como reflexão acerca da atuação 
do profissional de enfermagem diante a multidimensionalidade do processo do 
envelhecimento humano.  
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5 CONCLUSÃO  

O website educativo “Envelheci, visse? Promoção à saúde da pessoa idosa” 
possui nove abas, subdivididas em dois módulos: Envelhecimento e Cuidados no 
envelhecimento e foi constituído mediante a seleção cuidadosa do conteúdo a partir 
de estudos nacionais e internacionais selecionados na revisão de escopo.   

A tecnologia educacional visou fornecer informações multidimensionais acerca do 
processo do envelhecimento e condutas para o envelhecimento saudável a fim de 
incentivar a promoção da saúde de pessoas idosas em risco de fragilidade. Além 
disso, o conteúdo foi estruturado com base na cultura popular nordestina, no qual 
poderá ser elemento essencial para facilitar o repasse de informações e compreensão 
do público-alvo. Recomenda-se a validação de conteúdo, aparência e usabilidade da 
tecnologia educacional, e estudos de intervenção para avaliar a efetividade da 
tecnologia educacional na promoção da saúde de pessoas idosas com risco de 
fragilização.  
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