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Resumo

O envelhecimento populacional esta associado ao aumento da prevaléncia de condi¢bes como a pré-
fragilidade e fragilidade, que impactam diretamente a funcionalidade dos idosos. Este estudo teve como
objetivo analisar os efeitos de programas de exercicios fisicos na funcionalidade de idosos pré-frageis
e frageis. Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, realizada nas bases de dados PEDro,
PubMed/Medline e BVS, incluindo estudos publicados entre 2015 e 2025. Apés os critérios de
elegibilidade, quatro ensaios clinicos foram incluidos na analise. Os resultados evidenciaram que
programas de exercicios fisicos promovem melhorias significativas no desempenho fisico, forca
muscular, equilibrio e velocidade da marcha. Além disso, observou-se reducéo do risco de quedas e
melhora em aspectos funcionais. Dessa forma, os exercicios fisicos demonstram ser uma estratégia
eficaz para melhorar e manter a funcionalidade, além de retardar a progresséao da pré-fragilidade e
fragilidade em idosos.

Palavras-chave: Envelhecimento; Exercicio Fisico; Funcionalidade; Idoso.

Abstract

Population aging is associated with an increased prevalence of conditions such as pre-frailty and frailty,
which directly impact the functional status of older adults. The aim of this study was to analyze the effects
of physical exercise programs on the functional status of pre-frail and frail older adults. This is an
integrative literature review conducted in the PEDro, PubMed/Medline, and BVS databases, including
studies published between 2015 and 2025. After applying the eligibility criteria, four clinical trials were
included in the analysis. The results showed that physical exercise programs promote significant
improvements in physical performance, muscle strength, balance, and walking speed. Additionally, a
reduction in the risk of falls and improvements in functional aspects were observed. Thus, physical
exercise proves to be an effective strategy for improving and maintaining functionality, as well as for
delaying the progression of pre-frailty and frailty in older adults.

Keywords: Aging; Physical Exercise; Functionality; Older Adults.

Resumen

El envejecimiento de la poblacion esta asociado al aumento de la prevalencia de afecciones como la
prefragilidad y la fragilidad, que repercuten directamente en la funcionalidad de las personas mayores.
El objetivo de este estudio fue analizar los efectos de los programas de ejercicio fisico en la
funcionalidad de las personas mayores prefragiles y fragiles. Se trata de una revision integrativa de la
literatura, realizada en las bases de datos PEDro, PubMed/Medline y BVS, que incluye estudios
publicados entre 2015y 2025. Tras aplicar los criterios de elegibilidad, se incluyeron en el analisis cuatro
ensayos clinicos. Los resultados pusieron de manifiesto que los programas de ejercicio fisico
promueven mejoras significativas en el rendimiento fisico, la fuerza muscular, el equilibrio y la velocidad
de marcha. Ademas, se observO una reduccién del riesgo de caidas y una mejora en aspectos
funcionales. De este modo, el ejercicio fisico demuestra ser una estrategia eficaz para mejorar y
mantener la funcionalidad, ademas de retrasar la progresion de la prefragilidad y la fragilidad en las
personas mayores.
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1. Introducéo

O aumento da expectativa de vida tem contribuido para o crescimento
expressivo da populacao idosa, impactando diretamente os indicadores de saude, a
capacidade funcional e a morbidade dessa populacdo. De acordo com o Censo
Demogréfico de 2022 (IBGE, 2022), o Brasil consolidou seu processo de transicdo
demografica, com aumento significativo da populacdo de 65 anos ou mais,
evidenciando um envelhecimento populacional acelerado na ultima década. Esse
fendbmeno, associado a elevacédo da expectativa de vida, que atingiu 75,5 anos em
2022, e & queda historica da fecundidade, impde desafios estruturais a sociedade,
especialmente no que se refere & promocdo do envelhecimento ativo e a
sustentabilidade das politicas publicas (Goncalves; Alves, 2024).

O envelhecimento é um processo dinamico e progressivo, caracterizado por
alteracdes morfoldgicas, funcionais, bioquimicas e psicoldgicas, acompanhado pela
reducdo gradual da capacidade de adaptacdo do individuo ao meio ambiente.
Paralelamente, observa-se aumento na prevaléncia de condicdes patologicas,
resultando em perdas funcionais e sociais, incluindo reducao do papel social, da renda
e da independéncia (Junior et al., 2025).

Nesse cenério, as mudancas na estrutura etaria tém sido marcantes. Em 2000,
cerca de 30% da populacdo brasileira encontrava-se na faixa etaria de 0 a 14 anos,
enguanto individuos com 65 anos ou mais representavam aproximadamente 5%.
Projecbes indicavam que, em 2025, o Brasil ocuparia a sexta posicdo mundial em
nuamero absoluto de idosos, totalizando cerca de 33,8 milhdes de pessoas nessa faixa
etaria, com aumento proporcional significativo dentro da populacao total (Luz, 2025).

Diante desse contexto, o envelhecimento ndo se limita ao aumento da
longevidade, mas envolve a necessidade de preservacao da capacidade funcional,
autonomia e qualidade de vida dos individuos (Amaro et al., 2025). O processo pode
ser compreendido sob dois aspectos principais: a senescéncia, relacionada as
alteracOes fisiologicas naturais do envelhecimento, e a senilidade, associada ao
desenvolvimento de condi¢des patoldgicas que comprometem as atividades diarias
(Pillatt; Nielsson; Schneider, 2019).
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Reconhecendo a importancia do envelhecimento saudavel, as Na¢des Unidas
e a Organizacao Mundial da Saude instituiram o periodo de 2020 a 2030 como a
Década do Envelhecimento Saudavel, promovendo politicas voltadas a saude ao
longo da vida, a adocdo de habitos saudaveis e ao acesso a cuidados adequados,
com foco na prevencao de doencgas cronicas e na promoc¢ao do envelhecimento ativo
(OPAS, 2020).

A fragilidade configura-se como uma sindrome clinica caracterizada por maior
vulnerabilidade e reducao da capacidade de adaptacéo a estressores, aumentando o
risco de desfechos adversos, como quedas, hospitalizagdes, incapacidade funcional
e mortalidade. Essa condicdo esta associada a alteracdes fisiologicas do
envelhecimento, incluindo sarcopenia, disfuncées neuroenddcrinas e imunoldgicas,
podendo ser agravada por doencas cronicas e fatores ambientais (Wilson et al., 2017).

Um estagio inicial desse processo é a pré-fragilidade, definida pela presenca
de um ou dois critérios do fenétipo de Fried, perda de peso n&o intencional, fadiga,
baixa atividade fisica, reducédo da velocidade da marcha e diminuigdo da forca de
preensdo manual. Essa condicdo € mais prevalente em mulheres, individuos com
menor escolaridade e com multiplas comorbidades (Amaro et al., 2025).

A prética regular de exercicio fisico tem sido amplamente reconhecida como
uma estratégia eficaz na prevencdo e no manejo da fragilidade. Diferentemente da
atividade fisica geral, o exercicio fisico é estruturado, planejado e orientado para
objetivos especificos, como melhora da forca muscular, resisténcia, equilibrio e
mobilidade funcional. Evidéncias indicam que programas de exercicios podem reduzir
os efeitos do sedentarismo, retardar o declinio funcional, diminuir o risco de quedas e
preservar a autonomia dos idosos (Silva et al., 2017).

Além disso, em individuos pré-frageis e frageis, o exercicio fisico atua
diretamente nos componentes da fragilidade, promovendo ganhos de forga muscular,
melhora do equilibrio, aptiddo cardiorrespiratoria e beneficios cognitivos e
psicolégicos. Intervencbes multicomponentes tém demonstrado potencial para
reverter ou retardar a progressao da pré-fragilidade para fragilidade, contribuindo para
a melhoria da qualidade de vida e reducdo de complicacdes associadas (Carnavale et
al., 2024).
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Diante do exposto, o presente estudo tem como objetivo analisar os efeitos de

programas de exercicios fisicos na funcionalidade de idosos pré-frageis e frageis.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura realizada no més de outubro
de 2025. Para isso, foram consultadas trés bases de dados: a Physiotherapy Evidence
Database (PEDro), a U.S. National Library of Medicine (Medline via PubMed) e a
Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Utilizou-se como critérios de busca os Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS/MeSH) “Physical Therapy Modalities”, “Functional
Status’, “Frail Elderly” e “Aged”, combinados pelo operador booleano “AND”. A
questdo norteadora da pesquisa foi: “Programas de exercicios fisicos melhoram a
funcionalidade de idosos pré-frageis e frageis em comparacdo aos cuidados

habituais?”. A estratégia de busca utilizada esta detalhada no Tabela 1.

Tabela 1 — Estratégia de busca
Base de dados Estratégia de busca

PubMed/Medline (Physical Therapy Modalities) AND (Functional Status)
AND (Aged) AND (Frail Elderly)
PEDro Functional Status*Frail Elderly*Aged
BVS (Physical Therapy Modalities) AND (Functional Status)
AND (Aged) AND (Frail Elderly)
Fonte: autoria prépria (2026)

Estudos anteriores ao periodo delimitado foram utilizados exclusivamente como
referencial teérico para fundamentacdo da discussdo. Foram incluidos estudos
publicados entre 2015 e 2025, sem restricdo de idioma. A elegibilidade contemplou
investigacdes realizadas com idosos pré-frageis e frageis, submetidos a programas de
exercicios fisicos, comparados aos cuidados habituais, tendo como principal desfecho
a melhora da capacidade funcional. Foram excluidos estudos que abordassem

intervencgdes exclusivamente farmacoldgicas ou nutricionais. Conforme demonstrado

na Tabela 2.
Tabela 2 — Critérios de elegibilidade (PICOT)
Acrénimo Critérios de inclusao Critérios de exclusao
P Idosos pré-frageis e frageis -
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Programa de exercicios fisicos Intervencdes exclusivamente
farmacolo6gicas e nutricionais

C Cuidados habituais -
0] Melhora da capacidade funcional Avaliar apenas qualidade de vida
T Ensaios clinicos randomizados e Ensaios clinicos ndo randomizados

ensaios clinicos prospectivos
Fonte: autoria propria (2026)

A busca realizada nas bases de dados resultou na identificacdo de 212 artigos.
Ap6s a remocao de duplicatas e a selecdo dos artigos com base nos titulos e resumos,
19 estudos foram selecionados para leitura na integra. Destes, 04 estudos foram
incluidos nesta revisdo. Os detalhes desse processo de selecdo estdo apresentados

na Figura 1.
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Figura 1 — Fluxograma PRISMA para apresenta¢éo do processo de selecéo.
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Fonte: autoria prépria (2026)

3. Resultados e Discussao

Quadro 1 — Caracteristicas dos estudos incluidos
Legenda: AIVDs = Atividades Instrumentais da Vida Diaria; FIM = Medida de Independéncia Funcional; IC =
Intervalo de Confianga; MulTi = Protocolo de Treinamento Multicomponente; SPPB = Bateria de Desempenho

Fisico Curto.
Fonte: autoria prépria (2026)

Os resultados desta revisao indicam que programas estruturados de exercicios
fisicos promovem efeitos positivos sobre a funcionalidade de idosos frageis e pré-

frdgeis quando comparados aos cuidados habituais. De forma geral, os estudos
7
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Autor (ano) Populacéo Grupo de Grupo controle | Follow up Resultados
intervencao
Romera- 352 pacientes, Programa de Atendimento Os Apés 3 e 18 meses, a
Liebana et. exercicios padrdo nao participantes | pontuagédo da SPPB
al (2018) com idade 265 | gerobicos, especificado. foram melhorou 1,58 e 1,36
anos e com consistindo (n=176) avaliados pontos (p < 0,001), a
em sessoes apos 3 e 18 | forca de preenséo
triagem positiva | de 60 meses. manual 2,84 e 2,49 kg
para fragilidade. minutos, duas (p< _0,001), o alcance
vezes por funcional 4,3 e 4,52 cm
semana, em (p < 0,001) e 0 numero
dias ndo de prescrigcdes diminuiu
consecutivos, 1,39 e 1,09 (p < 0,001).
durante 6
semanas
(n=176).
Suikanen et | 300 individuos Programa de Cuidados Né&o foi A pontuacao FIM
al. (2021) residentes em exercicios habituais sem avaliado. deteriorou-se em ambos
domicilio com fisicos personalizacao.
com 65 anos ou | individualizad (n=149) 0s grupos ao longo de
mais que 0s com 12 meses, com uma
atendiam a pelo | treinos de
menos um forca, reducao de 4,1 pontos
critério de equilibrio e (IC de 95%, -5,6 a —2,5)
fendtipo de funcional. T ’
fragilidade. (n=150) no grupo de intervengao

e de 6,9 pontos (IC de
95%, —8,4 a -2,3) no
grupo controle (grupo P
=0,014, tempo P <
0,001, interagéo P =
0,56); SPPB foi
significativamente maior
no grupo de intervengéo
(1,6 [IC de 95%, 1,3-
2,0]) do que no grupo
controle (0,01 [IC de

95%, -0,3 a 0,3]) (grupo

P < 0,001, tempo P =
0,11, interagédo P =
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0,027). O grupo de
intervencao relatou
significativamente
menos quedas por
pessoa-ano do que o
grupo controle (0,47 [IC
95%, 0,40-0,55]; P <
0,001). Nao houve
diferenca significativa
entre 0S grupos ao
longo de 12 meses em
termos de forga de
preensao manual,
funcionalidade nas
AIVDs ou atividade
fisica autorrelatada.
Casas- 188 individuos Cuidados Mantiveram Os O grupo de intervengao
Herrero et al. ambulatoriais suas AVDs participantes
(2022) com idade > 75 | habituais + normais e foram apresentou um aumento
anos, pontuagao | Programa receberam avaliados médio de 0,86 pontos na
] Vivifrail cuidados aposle3
do Indice de (exercicios de clinicos meses. escala SPPB (lC de 95%:
Barthel = 60 resisténcia/potén | ambulatoriais 0,32 a 1,41 pontos; P <
’ cia, equilibrio, habituais, ’ ’ ’
GDS-4, DCL flexibilidade e incluindo 0,01) apés um més de
leve, status pré- | 'esistencia tratamentos intervencao e de 1,40
cardiovascular). | médicos e
fragil e fragil de | (n=88) reabilitacdo pontos (IC de 95%: 0,82 a
acordo com os fisica q‘f?”do 1,98 pontos; P < 0,001)
necessario.
critérios de (n=100) apos trés meses. Os
Fried. participantes do grupo

controle ndo apresentaram
beneficio significativo na
capacidade funcional
(variagdo média de -0,17
pontos [IC 95% -0,54, 0,19
pontos] apoés 1 més e —-0,33
pontos [IC 95% -0,70, 0,04
pontos] ap6s 3 meses),
enquanto o grupo de

intervencio reverteu essa
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tendéncia (0,69 pontos [IC
95% 0,29, 1,09 pontos]

ap6s 1 més e 1,07 pontos
[IC 95% 0,63, 1,51 pontos]

apos 3 meses).

Carnavale et
al. (2024)

27 idosas pré- MulTI. Habitos de vida O grupo de intervencao
frageis do sexo | (n=16) diarios. reverteu seu estado de
feminino (n=11) fragilidade para nao fragil (

p <0,001) e, apos o
acompanhamento, 87,5%
permaneceram nao frageis.
Além disso, apresentaram
melhora na velocidade da
marcha, que se manteve
durante o
acompanhamento (p =
0,008).

analisados demonstram consisténcia quanto aos beneficios das intervencgdes,
embora apresentem variagcdes em relacdo ao tipo, duracdo e intensidade dos
programas.

O estudo de Romera-Liebana et al. (2018) destaca a relevancia da associacao
entre exercicio fisico e estimulo cognitivo no enfrentamento da fragilidade. Esse
achado é coerente com a literatura, que aponta o declinio cognitivo como um
importante fator de risco para a fragilidade, uma vez que compromete a autonomia
e a capacidade de realizacdo das atividades de vida diaria (Robertson; Savva;
Kenny, 2013). Nesse sentido, intervencdes que integram componentes fisicos e
cognitivos parecem atuar de maneira mais abrangente, potencializando os efeitos
sobre a funcionalidade.

De maneira complementar, os estudos incluidos reforcam que o exercicio
fisico exerce papel protetor na populacdo idosa, especialmente entre aqueles que
vivem na comunidade. Esse efeito esta relacionado a melhora de multiplos sistemas
fisioldgicos, incluindo a funcdo muscular e cardiovascular, além da regulacdo
metabdlica e inflamatéria. Por outro lado, o comportamento sedentario tem sido

consistentemente associado a progressdo da fragilidade, evidenciando a

10
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importancia da pratica regular de exercicios como estratégia preventiva (Izquierdo
et al., 2021; Lazarus et al., 2018).

Outro aspecto relevante observado diz respeito ao tipo de intervencao.
Programas multicomponentes, que combinam treinamento de forga, resisténcia,
equilibrio e flexibilidade, demonstraram maior eficacia ha melhora da capacidade
funcional. Além disso, a duragéo das intervencgdes parece influenciar os desfechos,
sendo que programas com duracao superior a seis meses apresentam melhores
resultados na manutencdo da autonomia e na reducao do risco de incapacidade
funcional (Hubbard et al., 2009).

O estudo de Suikkanen et al. (2021) evidencia que programas domiciliares
individualizados e supervisionados podem ser eficazes na melhora do desempenho
fisico e na reducdo de quedas. Embora tenha sido observado declinio funcional ao
longo do tempo em ambos 0s grupos, a menor taxa de deterioracdo no grupo
intervencdo sugere que o exercicio fisico pode atuar ndo apenas na melhora, mas
também na desaceleracéo do declinio funcional, o que é particularmente relevante
em populacdes frageis. Vale ressaltar que quedas séo responsaveis por 40% de
todas as mortes por lesdes segundo o estudo de Rubenstein (2006). Embora tenha
sido observado declinio da funcionalidade global ao longo do acompanhamento em
ambos o0s grupos, a deterioracdo foi menos acentuada entre os participantes
submetidos a intervencédo, sugerindo que o exercicio fisico pode atuar como
estratégia eficaz para retardar o declinio funcional associado a fragilidade.

De forma semelhante, Carnavale et al. (2024) demonstraram que intervencdes
multicomponentes sdo capazes de melhorar o estado de fragilidade, o nivel de
atividade fisica e o desempenho funcional. No entanto, a inclusdo de um periodo de
destreinamento evidencia que a interrupcéo do exercicio pode levar a perda parcial
dos beneficios adquiridos, destacando a necessidade de continuidade das
intervencdes. Esses achados estéo alinhados com estudos prévios que demonstram
a eficacia de programas multimodais na melhora do desempenho fisico e na reducao
do risco de quedas (Di Lorito et al., 2021).

Corroborando esses resultados, o estudo de Casas-Herrero et al. (2022)
demonstrou que o programa multicomponente Vivifrail promove melhora significativa

11
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na capacidade funcional de idosos frageis e pré-frageis. Adicionalmente, estudos
mais recentes que utilizaram o mesmo protocolo em diferentes formatos, incluindo
intervencdes por videoconferéncia, também evidenciam resultados positivos,
sugerindo boa aplicabilidade e potencial de escalabilidade dessas estratégias
(Tiecker et al., 2024).

Apesar dos resultados positivos, é importante destacar que os estudos
incluidos apresentam heterogeneidade metodolédgica, especialmente em relagéo ao
tipo de intervencédo, duracdo dos programas e instrumentos de avaliacdo da
funcionalidade. Essas diferencas podem influenciar os desfechos observados e
devem ser consideradas na interpretacao dos resultados.

Em contraste, os grupos submetidos apenas aos cuidados habituais
apresentaram tendéncia de declinio funcional ao longo do tempo, reforcando o papel
central do exercicio fisico na preservacdo da mobilidade, autonomia e
independéncia funcional. Assim, os achados desta revisdo sugerem que programas
estruturados e multicomponentes de exercicio fisico ndo apenas melhoram a

funcionalidade, mas também atuam na prevencao da progressao da fragilidade.

4. Consideracdes Finais

Os programas estruturados de exercicios fisicos, especialmente aqueles de
carater multicomponente, demonstram efeitos positivos consistentes nha
funcionalidade de idosos pré-frageis e frageis. As intervences promovem melhora em
diferentes desfechos clinicos, incluindo desempenho fisico, forca muscular, equilibrio
e velocidade da marcha, além de contribuirem para a reducdo do risco de quedas e
para a estabilizacdo ou reversao dos estagios de pré-fragilidade e fragilidade.

Adicionalmente, observa-se que, mesmo na presenca de declinio funcional ao
longo do tempo, este tende a ser menos acentuado em individuos submetidos a
programas de exercicio quando comparados aqueles que recebem apenas cuidados
habituais, evidenciando o papel do exercicio fisico na desaceleracdo do processo de
declinio funcional.

Dessa forma, o exercicio fisico configura-se como uma estratégia fundamental
na promoc¢ao da salde e na preservacao da autonomia funcional da populacao idosa,
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reforcando a necessidade de sua incorporacdo em politicas publicas e praticas

clinicas voltadas ao envelhecimento saudavel.
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