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Introdugdo: Apesar do envelhecimento ndo estar diretamente associado a enfermidades, as doengas
cronico-degenerativas sdo constantemente encontradas entre os idosos. Associado a este fato, a
geracdo de incapacidades e aumento das taxas de hospitalizagdo apresentam implicagdes para o idoso
e sua familia.O cuidado do idoso no domicilio, com participacdo da familia, pode encurtar o tempo de
internacao, além de reduzir as complicagdes decorrentes da hospitalizacdo. Objetivo: Analisar o perfil
clinico, a capacidade funcional e a funcionalidade nas relagdes familiares de idosos hospitalizados.
Meétodos: Estudo exploratorio, descritivo, transversal, com abordagem quantitativa. Utilizou-se um
questionario sociodemografico e clinico e as Escalas de Katz, Lawton-Brody, Mini Exame do Estado
Mental, Depressao Geriatrica e APGAR da familia. Resultados: Participaram da pesquisa 233 idosos,
sendo a maioria homens, com idade entre 60 a 70 anos. A doenca cronica prevalente foi Hipertensao
Arterial Sistémica (66,5%), seguida por Diabetes Mellitus (30,9%) e dislipidemia (30,0%). Do
total, 67,0% estavam com cognicao preservada, 47,2% eram independentes para realizar atividades
bésicas de vida didria, porém, apenas 2,1% eram independentes para realizar atividades instrumentais
de vida diaria, 77,2% apresentaram sinais de depressdo. A maioria dos idosos (59,2%) tinha boa
funcionalidade familiar. Conclusdo: Nosso estudo mostrou que uma parcela importante dos idosos
apresentou, além de doengas cronicas, algum comprometimento funcional, no entanto, a maioria
tinha boa funcionalidade familiar. O APGAR da familia ¢ um instrumento de facil aplicacdo que pode
auxiliar os profissionais de satde que lidam com idosos hospitalizados, identificando os fatores de

riscos associados a disfun¢do familiar. Mais estudos sdo necessarios para estabelecer relacao entre a

disfunc¢ao familiar e situagdes que prejudiquem o tratamento e coloquem em risco a vida do idoso.






