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Resumo: O objetivo foi identificar e descrever as atividades basicas de vida diaria e atividades
instrumentais de vida diaria de moradores institucionalizados. Estudo transversal, exploratério
e descritivo, realizado com moradores institucionalizados de municipios do sudeste goiano,
entre 2023-2024. Dos 49 moradores, a média de idade foi de 69,6 anos, predominantemente
homens (55,1%), com escolaridade de 4-8 anos de estudo (71,41%) e aposentados (77,55%). A
incapacidade para o autocuidado foi de 70,81%, sobretudo para o banho (41,66%) e vestir-se
(29,16%). Quanto as atividades instrumentais, 89,58% apresentaram dependéncia parcial,
principalmente para lavar roupas (66,66%), fazer compras (64,58%), além de arrumar a casa e
fazer trabalhos manuais (58,33%, ambos). O rastreio precoce e continuo favorece intervencoes
multiprofissionais para prevenir incapacidades e manter a funcionalidade dos moradores.
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Abstract: The objective was to identify and describe the basic activities of daily living and
instrumental activities of daily living of institutionalized residents. This was a cross-sectional,
exploratory, and descriptive study conducted with institutionalized residents in municipalities
of southeastern Goias between 2023 and 2024. Among the 49 residents, the average age was
69.6 years, predominantly male (55.1%), with 4 to 8 years of schooling (71.41%) and retirees
(77.55%). The inability to perform self-care was 70.81%, especially for bathing (41.66%) and
dressing (29.16%). Regarding instrumental activities, 89.58% showed partial dependence,
mainly for doing laundry (66.66%), shopping (64.58%), as well as cleaning the house and
performing manual tasks (58.33% each). Early and continuous screening facilitates
multiprofessional interventions to prevent disabilities and maintain the functionality of
residents.

Keywords: Functional capacity, Long-Term Care Facility for the Elderly, Adult Health,
Institutionalized Elderly Health, Cross-Sectional Studies.

INTRODUCAO

As Instituicbes de Longa Permanéncia para ldosos (ILPIs) historicamente eram
associadas aos antigos asilos, que inicialmente ofereciam abrigo a populagéo carente, resultado
de acBes de caridade religiosa em um contexto de auséncia de politicas publicas estruturadas,
principalmente no Brasil (Camarano; Kanso, 2010). Atualmente, as ILPIs sdo regulamentadas
como instituicdes de carater residencial, destinadas ao atendimento de individuos com 60 anos
ou mais que demandam assisténcia continua devido as limitacGes funcionais, condi¢cdes de
salde ou auséncia de suporte e funcionalidade familiar. Essas instituicdes oferecem cuidados
prolongados, proporcionando suporte para diferentes graus de dependéncia (Brasil, 2021).

O crescimento e envelhecimento populacional acentuado no pais tem aumentado a
demanda por ILPIs, uma vez que a populacdo de pessoas com 60 anos ou mais passou de 9,8%
em 2000 para 15,6% em 2022. Sabe-se que, com aumento da idade ha aumento da prevaléncia
de doencas cronicas e incapacidades, situa¢cBes que impactam diretamente na capacidade
funcional dos idosos (Fong, 2019; IBGE, 2023).

A capacidade funcional, especialmente em idosos, refere-se a manutencdo das
habilidades fisicas e mentais que permitem a realizacéo independente e autbnoma das atividades
diarias, seja no domicilio ou na comunidade (Moraes, 2012). As escalas mais usadas para
avaliar a capacidade funcional sdo o indice de Katz, Lawton e Brody e Barthel (Santos et al.,
2023). As Atividades Basicas da Vida Diaria (ABVD) referem-se a capacidade de realizar, de
forma independente, atividades necessarias para o autocuidado e para a manutencao da vida

diaria. Essa avaliacdo é fundamental para determinar o nivel de dependéncia de um idoso em
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atividades diarias como o banho, vestir-se, ir ao banheiro, continéncia, transferéncia e

alimentacdo (Katz et al., 1963; Vera et al., 2019).

Por outro lado, as Atividades Instrumentais da Vida Diaria (AIVD), propostas por
Lawton e Brody (1969), incluem tarefas mais complexas, que refletem a capacidade de viver
de forma independente na comunidade, tais como gerir a administragdo de medicamentos (na
dose e horario corretos), usar o telefone e transporte, fazer compras, desempenhar funcdes
domésticas, administrar as financias (Lawton; Brody, 1969; Brasil, 2007).

A avaliacdo da capacidade funcional por meio de escalas validadas (ABVD e AIVD)
nos fornece uma analise objetiva das condic¢Bes de funcionalidade da pessoa idosa, permitindo
que os profissionais de salde identifiguem o grau de dependéncia e estabelecam o nivel de
cuidado necessario (Katz et al., 1963; Lawton; Brody, 1969; Laan et al., 2014; Dauphinot et
al., 2020).

A incapacidade funcional implica na necessidade do desenvolvimento de intervengdes
que incluam aspectos biopsicossociais (Gontijo et al., 2022). A diminuicdo da capacidade de
realizar atividades basicas e instrumentais esta diretamente associada ao aumento do risco de
hospitalizacdes prolongadas, quedas e 6bitos (Dufournet et al., 2021; Tafiadis et al., 2023).
Assim, esta pesquisa se propds a identificar e descrever as atividades basicas de vida diaria e
atividades instrumentais de vida diaria de moradores institucionalizados. Dessa forma, tem-se
como hipotese que moradores institucionalizados em ILPIs tem uma perda acentuada da
capacidade funcional, devido a inexisténcia e/ou ineficiéncia das intervengdes preventivas para

manutencdo da capacidade funcional.

METODOS

Trata-se de um estudo transversal, com abordagem quantitativa de carater exploratorio
e descritivo. O estudo transversal permite uma avaliacdo de uma populacdo definida, na qual
os fatores e os efeitos sdo mensurados no mesmo periodo de tempo (Medronho, 2009). A
populacéo foi composta por moradores de ILPIs do sudeste goiano, sendo a amostra selecionada
por conveniéncia, por meio de amostragem nao probabilistica, considerando a capacidade
cognitiva dos participantes para responder aos questionarios da pesquisa.

Os critérios de inclusdo foram ser moradores dessas ILPIs, com qualquer tempo de
moradia, de ambos 0s sexos, com idade maior ou igual a 18 anos. Como critérios de excluséo,

adotou-se a incapacidade cognitiva/mental para responder as perguntas do questionario.
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Realizou-se um teste piloto para calibragem do instrumento de coleta de dados. Esta

etapa foi conduzida com idosos da comunidade, que ndo residiam em ILPIs, de modo a realizar
0S ajustes no instrumento e treinamento dos pesquisadores de campo. Esses dados foram
incluidos na amostra final.

ApoOs anuéncia da instancia normativa que orienta pesquisas cientificas envolvendo
seres humanos, procedeu-se contato com os gestores das ILPIs para apresentacdo da pesquisa
e agendamento dos dias para realizacdo da coleta de dados.

A coleta de dados foi realizada em um local privativo, individualmente, ap6s assinatura
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Cada entrevista durou em média 90
minutos. Foi ofertado oportunidade de retomada da entrevista em outro momento, caso 0
morador se sentisse cansado/exaustivo com as questdes. Essa etapa ocorreu entre 0s anos de
2023 e 2024, sendo executada por membros do Grupo de Pesquisa Gestéo, Ensino, Cuidado,
Saude e Enfermagem (GENCSE), previamente treinados, majoritariamente composta por
estudantes da area da salde, seguindo as medidas/recomendac@es sanitarias para prevencao da
contaminacdo na pandemia do COVID-19 (maéscara, jalecos, imunizacdo em dia e uso de alcool
em gel para as médos e limpeza dos materiais de coleta); em detrimento dessa condicdo, as
coletas foram sendo desenvolvidas conforme a condigdo dos cenarios epidemioldgicos locais
que circundava as ILPIs.

O instrumento de coleta dados semiestruturado foi composto por questfes de aspectos
socioeconémicos, demograficos, condi¢bes de saude autorreferida e medidas antropométricas.
A variavel de interesse foi a capacidade funcional no desempenho das Atividades de Vida
Diéaria (AVD), por meio de duas escalas: Atividade Bésica de Vida Diaria (ABVD) (Katz et al.,
1963; Brasil, 2007, p.152; Duarte; Andrade; Lebrdo, 2007) e Atividade Instrumental de Vida
Diéria (AlVVD) (Lawton; Brody, 1969; Brasil, 2007, p.153). A experiéncia no uso dessas escalas
tem sido abrangente, inclusive, na formacao de estudantes da area da saude (Vera et al., 2019).

A ABVD ¢ usada para a estratificacdo do nivel de dependéncia para atividades de
autocuidado: banho, vestir-se, ir ao banheiro, transferéncia, continéncia e alimentagdo. A
classificacdo se da por letras, em que “A” correspondente a independente para todas as
atividades, “B” a “F” dependéncia parcial para uma ou mais fungdes avaliadas; “G” para
totalmente dependente; e “outro”, dependente em pelo menos duas fung¢des, mas que ndo foram
classificadas em “C”, “D”, “E” e “F”, (Katz et al., 1963; Brasil, 2007, p.152). A escala foi
desenvolvida por Sidney Katz e colaboradores em 1963 (Katz et al., 1963), validada no Brasil

e considerada de facil aplicacéo e interpretacdo (Lino et al., 2008).
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Para avaliar as relagdes da pessoa indice com o ambiente, a AIVD considera o

desempenho de nove funcdes, sendo elas: usar o telefone, ir a locais distantes usando transporte,
fazer compras, preparar as proprias refeicdes, arrumar a casa, fazer pequenos trabalhos manuais,
lavar e passar roupas, ingesta de remedios na dose e horarios corretos e cuidar dos recursos
financeiros. Foi criada por Lawton, Brody e colaboradores para avaliar as tarefas mais
complexas que as ABVD, sendo adaptada e validada ao contexto brasileiro (Santos; Virtuoso
Junior, 2008).

Para cada questdo do index da AIVD ha a opcdo das seguintes respostas: sem ajuda (3
pontos), com ajuda parcial (2 pontos) e ndo consegue (1 ponto). A primeira resposta de cada
questdo indica independéncia. A pontua¢do maxima sdo 27 pontos ao qual indica independéncia
total e a pontuacdo minima de 9 pontos que indica, dependéncia total para as AIVD. As
dependéncias parciais para uma ou mais atividades compreendem a pontuacdo entre 9 e 26
pontos (Lawton; Brody, 1969; Brasil, 2007, p.153; Santos; Virtuoso Junior, 2008). Ambas
escalas, anteriormente citadas, estdo contempladas no Caderno de Atencdo Basica n® 19 —
Envelhecimento e salide da Pessoa Idosa com uso recomendado nessa populacéo (Brasil, 2007).

A anélise dos dados foi realizada no programa R®, com o objetivo de realizar uma
andlise descritiva dos dados. Para a andlise das variaveis qualitativas realizou-se a estimacao
das frequéncias absolutas, frequéncias percentuais e seus respectivos Intervalo de Confianca de
95% (1C95%). Enquanto, para as variaveis quantitativa estimou-se a frequéncia absoluta, média
e Desvio Padréo (DP).

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de
Cataldo (CEP UFCAT), CAAE numero 40481420.4.0000.8409, e obedecendo as resolucbes do
Conselho Nacional de Satde (CNS) 466/2012 (BRASIL, 2012) e 510/2016 (BRASIL, 2016).

RESULTADOS

A amostra final foi composta por 49 moradores da ILPIs. Ocorreram 4 perdas, em
decorréncia aos Obitos, transferéncias e condi¢cBes neurocognitivas dos moradores. Houve
predominancia de homens (55,10%), a idade média foi de 69,6 anos, com escolaridade de 4-8
anos de estudo (71,41%), aposentados (77,55%), com a auséncia do habito de realizar atividade
fisica (75,51%), entretanto, quando h& a realizacdo da atividade fisica, a mais citada foi a
caminhada (75,00%) (Tabela 1).
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Tabela 1. Caracterizacdo sociodemografica e condi¢Ges de saude autorreferidas dos moradores

institucionalizados em ILPI, Sudeste Goiano, 2023-2024.

Variaveis n Prevaléncia IC 95%
(%)
Sexo
Feminino 22 44,90 31,85-58,68
Masculino 27 55,10 41,31-68,14
Escolaridade
Analfabeto 12 24,48 14,60-38,08
até 4 anos de estudo 23 46,93 33,70-60,61
de 4 a 8 anos de estudo 12 24,48 14,60-38,08
mais de 8 anos de estudo 2 4,08 1,12-13,71
Aposentado
Sim 38 77,55 64,12-86,97
Nao 11 22,44 13,02-35,87
Pratica atividade fisica, no minimo 3 x
Semana
Sim 12 24,48 14,60-38,08
Nao 37 75,51 61,91-85,39
Qual atividade fisica pratica?
Caminhada 9 75,00 46,76-91,10
Ginastica 1 8,33 1,48-35,38
Outras 2 16,66 4,69-44,80

Nota: 1C95%: Intervalo de Confianca de 95%. *As classificaces do IMC foram realizadas segundo a
recomendacgdo da OMS para cada idade dos moradores.

Em relacdo a ABVD, a classificagao letra ‘A’ foi mais prevalente (29,16%), seguida da
letra ‘B’ (18,75%) e letra ‘C’ (14,58%), com relato de uma ou mais incapacidades para o
autocuidado (70,81%), sobretudo para o banho (41,66%) e vestir-se (29,16%) (Tabela 2).

Tabela 2. Analise descritiva das ABVD dos moradores institucionalizados em ILPI, Sudeste
Goiano, 2023-2024.

Variaveis n Prevaléncia IC 95%
(%)
Banho
N&o recebe assisténcia. 22 45,83 32,57-59,70
Recebe assisténcia no banho somente para | 6 12,50 5,85-24,70
uma parte do corpo.
Recebe assisténcia no banho em mais de | 20 41,66 28,84-55,71
uma parte do corpo.
Vestir
Pega as roupas e se veste completamente | 28 58,33 44,28-71,15
sem assisténcia.
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Pega as roupas e se veste sem assisténcia, | 6 12,50 5,85-24,70
exceto para amarrar 0s sapatos.
Recebe assisténcia para pegar as roupas ou | 14 29,16 18,24-43,17

para vestir-se ou permanece parcial ou
totalmente despido.

Banheiro

Vai ao banheiro, higieniza-se e se veste apos | 31 64,58 50,43-76,56
as eliminagdes sem assisténcia.

Recebe assisténcia para ir ao banheiro ou | 2 25,00 14,92-38,78

para higienizar-se ou para vestir-se ap6s as
eliminacGes ou para usar o urinol ou comadre

a noite.

N&o vai ao banheiro para urinar ou evacuar. | 5 10,41 4,53-22,16
Transferéncia

Deita-se e levanta-se da cama ou da cadeira | 33 68,75 54,66-80,05
sem assisténcia.

Deita-se e levanta-se da cama ou da cadeira | 13 27,08 16,56-40,99
com auxilio.

Né&o sai da cama. 2 4,16 1,15-13,97
Continéncia

Tem controle sobre as funcbes de urinar e | 35 72,91 59,00-83,43
evacuar.

Tem "acidentes” ocasionais (perdas | 8 16,66 8,69-29,57
urinarias ou fecais).

Supervisdo para controlar urina e fezes, | 5 10,41 4,53-22,16
utiliza cateterismo ou e incontinente.
Alimentacao

Alimenta-se sem assisténcia. 45 93,75 83,16-97,85

Alimenta-se sem assisténcia, exceto para | 2 4,16 1,15-13,97
cortar carne ou passar manteiga no pao.

Recebe acedéncia para alimentar-se ou e | 1 2,08 0,36-10,89

alimentado parcial ou totalmente por sonda
enteral ou parenteral.
Classificacdo do Index ABVD

A 14 29,16 18,24-43,17
B 9 18,75 10,19-31,93
C 7 14,58 7,24-27,16
D 4 8,33 3,28-19,55
E 5 10,41 4,53-22,16
F 5 10,41 4,53-22,16
Outro 4 8,33 3,28-19,55

Nota: 1C95%: Intervalo de Confianga de 95%.

Em relacdo as AIVD, a media foi de 17,7 pontos. As incapacidades instrumentais mais
predominantes foram: ndo conseguir lavar/passar as roupas (66,66%), ndo conseguir fazer

compras (64,58%), seguido por, ndo conseguir preparar suas proprias refeicdes e arrumar a casa
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(58,33%) e ndo conseguir usar o telefone (43,75%). Na classificacdo geral, a maioria revelou

dependéncia parcial para uma ou mais AIVD (89,58%) (Tabela 3).

Tabela 3. Andlise descritiva das AIVD dos moradores institucionalizados em ILPI, Sudeste
Goiano, 20023-2024.

\Variaveis n Prevaléncia 1C95%
(%)

Pontuacéo do teste de AIVD (média + DP) | 17,7(5,92)

O(a) Senhor(a) consegue usar o telefone? - 16,0-19,4
Sem ajuda 14 29,16 18,24-43,17
Com ajuda 13 27,08 16,56-40,99
N&o consegue 21 43,75 30,70-57,72

O(a) Senhor(a) consegue ir a locais

distantes, usando algum transporte, sem

necessidade de planejamentos especiais?

Sem ajuda 11 22,91 13,30-36,53
Com ajuda 16 33,33 21,67-47,45
N&o consegue 21 43,75 30,70-57,72

O(a) Senhor(a) consegue fazer compras?

Sem ajuda 10 20,83 11,73-34,25
Com ajuda 7 14,58 7,24-27,16
N&o consegue 31 64,58 50,43- 76,56

O(a) Senhor(a) consegue preparar suas

proprias refeicdes?

Sem ajuda 12 25,00 14,92-38,78
Com ajuda 8 16,66 8,69-29,57
N&o consegue 28 58,33 44,28-71,15

O(a) Senhor(a) consegue arrumar a casa?

Sem ajuda 12 25,00 14,92-38,78
Com ajuda 10 20,83 11,73-34,25
N&o consegue 26 54,16 40,29-67,42

O(a) Senhor(a) consegue fazer trabalhos

manuais domésticos como pequenos

reparos?

Sem ajuda 10 20,83 11,73-34,25
Com ajuda 10 20,83 11,73-34,25
N&o consegue 28 58,33 44,28-71,15

O(a) Senhor(a) consegue lavar e passar

sua roupa?

Sem ajuda 10 20,83 11,73-34,25
Com ajuda 6 12,50 5,85-24,70
N&o consegue 32 66,66 52,54-78,32

O(a) Senhor(a) consegue tomar seus

remédios na dose e horarios corretos?

Sem ajuda 18 37,50 25,21-51,63
Com ajuda 14 29,16 18,24-43,17
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N&o consegue 16 33,33 21,67-47,45
O(a) Senhor(a) consegue cuidar de suas
financas?
Sem ajuda 11 20,83 11,73-34,25
Com ajuda 10 56,25 42,27-69,29
N&o consegue 27 22,91 13,30-36,53
Classificacdo da AIVD
Dependéncia parcial 43 89,58 77,82-95,46
Independente total 3 6,25 2,14-16,83
Totalmente dependente 2 4,16 1,15-13,97

Nota: 1C95%: Intervalo de Confianca de 95%.

DISCUSSAO

A amostra foi composta predominantemente por individuos do sexo masculino, com
idade média de 69,6 anos, com um perfil de atividade fisica sedentério e escolaridade baixa.
No que tange a idade, os resultados encontrados apresentam similaridade com a literatura. Um
estudo realizado no Brasil mostrou que a prevaléncia de incapacidade em ABVD em idosos
brasileiros foi de 17,6% e em AIVD foi de 46,3%, associado ao aumento progressivo conforme
a idade avancava. Especificamente, a incapacidade funcional nas ABVD foi mais comum em
idosos com 80 anos ou mais (38,8%), enquanto nas AIVD esse percentual foi ainda maior,
atingindo 67,4% nessa mesma faixa etaria (Schmidt et al., 2020; Fedecostante et al., 2020;
Matos et al., 2018).

Os resultados obtidos apresentaram uma ligeira predominancia masculina na amostra
(55,1%). No entanto, a literatura aponta que o declinio funcional é mais prevalente em
mulheres, o que pode ser explicado por sua maior longevidade e consequente exposi¢do
prolongada ao envelhecimento. Além disso, doengas como osteoporose e disturbios
musculoesqueléticos sdo mais frequentes no sexo feminino, impactando diretamente a
funcionalidade. Em contrapartida, os homens tendem a manter maior forca muscular e
funcionalidade até idades mais avangadas, embora possuam menor expectativa de vida, o que
pode explicar a menor evidéncia da incapacidade entre eles em estudos transversais (Matos et
al., 2018; Schmidt et al., 2020; Fedecostante et al., 2020).

Os individuos com menor nivel educacional apresentam uma expectativa de vida livre
de incapacidade significativamente menor em comparagdo aos mais escolarizados (Zaninotto

et al., 2020; Bennett et al., 2021). Além disso, o sedentarismo afeta diretamente a mobilidade

HUMANIDADES & TECNOLOGIA (FINOM) - ISSN: 1809-1628. vol. 57- abr/jun.2025

_ ©_0
Doi 10.5281/zenodo.15014902 BY




REVISTA MULTIDISCIPLINAR

s HUMANIDADES E TECNOLOGIAS (FINOM) ~ EFiNOM

FACULDADE DO NOROESTE DE MINAS
e a capacidade de realizar atividades diérias, refletindo em perda de independéncia e capacidade

funcional (Aradjo et al., 2019; Predebon et al., 2021).

A prevaléncia elevada de dependéncia em atividades essenciais para o autocuidado

(algum nivel de dependéncia, ou seja, em pelo menos uma atividade) é um achado importante
desse estudo, principalmente por estar relacionado ao ato de tomar banho e vestir-se. Essas duas
atividades requerem conjuntamente mobilidade quanto coordenacdo motora, habilidades
frequentemente comprometidas em idosos institucionalizados, o que reflete o declinio funcional
progressivo e perda da autonomia para o autocuidado (Araujo et al., 2019). Além disso, a
dependéncia para vestir-se aumenta substancialmente a medida que os idosos perdem
mobilidade e for¢ca muscular (Nunes et al., 2017).

A elevada dependéncia, observada nas ABVD nesse estudo, tem implicacdes
significativas para o planejamento de cuidados e intervencdes dentro das ILPIs. A alta
prevaléncia de comprometimento dessas atividades refletem ndo apenas o processo de
envelhecimento, mas também a influéncia do ambiente institucional na manutencdo da
funcionalidade dos idosos e gestdo dos cuidados em saude das ILPIs. Intervencgdes direcionadas,
como programas de reabilitacdo fisica e exercicios funcionais, podem ser essenciais para
retardar a perda de funcionalidade e promover uma maior independéncia (Bennett et al., 2021).

Quanto as AIVD, houve também uma elevada prevaléncia de dependéncia instrumental.
As atividades “lavar roupas” e “realizar compras” se mostraram as mais comprometidas. Essas
atividades, que exigem maior capacidade fisica e cognitiva, refletem a perda progressiva de
autonomia dos idosos, frequentemente exacerbada pela institucionalizacdo e pela falta de
estimulos para manter a independéncia. Esses achados estdo alinhados com a literatura que
aponta as AIVD como as primeiras a serem comprometidas em idosos institucionalizados e

com fragilidade funcional (Aradjo et al., 2019; Predebon et al., 2021).

CONCLUSAO

A média de idade foi de 69,6 anos, predominantemente homens, com escolaridade de
4-8 anos de estudo, aposentados, com apresentacdo de uma ou mais incapacidades para o
autocuidado (ABVD), sobretudo para o banho e vestir-se. Quanto as habilidades de
gerenciamento do ambiente em que se vive (AIVD), predominou-se a dependéncia parcial, com

a atividade de ‘ndo conseguir lavar e passar sua roupa’, seguido ‘ndo conseguir fazer compras’.
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Essa pesquisa, reforca a necessidade da avaliacdo continua dos moradores

institucionalizados, quanto a capacidade funcional, de modo haja o planejamento e
implementacdo de acbes e cuidados em salde mais assertivos, desde o rastreio precoce a
reabilitagdo, com vistas a prevencdo de incapacidades e manutencdo da capacidade funcional
de moradores institucionalizados.

Quanto a limitagdes, a composicao da amostra limita a generalizagédo dos resultados para
outras regides. Além disso, a abordagem quantitativa, embora objetiva, pode ndo capturar
fatores subjetivos, como o impacto psicoldgico do envelhecimento na capacidade funcional.
Outra limitagdo é a auséncia de um componente longitudinal e estimacdo da causalidade, que
permitiria acompanhar a evolucdo da funcionalidade ao longo do tempo e fatores que causam
essas incapacidades. Assim, sugere-se que as ILPIs promovam cuidados em salde que
estimulem a manutencédo das capacidades funcionais, objetivando a melhoria da qualidade de

vida de seus moradores.

Agradecimentos: Edital PROPESQ n° 02/2023 do Programa de Iniciacdo a Pesquisa
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