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Introdução 
O envelhecimento afeta a funcionalidade do ser humano, dificultando ou impossibilitando o desempenho do idoso nas suas atividades cotidianas de forma independente e comprometendo a capacidade funcional e, consequentemente, a qualidade de vida dos idosos. Diante disso, o Ministério da Saúde propôs, no Caderno de Atenção Básica – Envelhecimento e Saúde da Pessoa, a Avaliação Multidimensional Rápida da Pessoa Idosa (AMRPI), a qual é uma síntese da estrutura da avaliação integral do idoso que poderá ser realizada nas Unidades Básica de Saúde (BRASIL, 2006). Acredita-se que a identificação precoce dos problemas de saúde condicionantes de declínio funcional em idosos na atenção primária favorecerá a prevenção de complicações, bem como evitar internações hospitalares como consequência do declínio funcional senil. 
Objetivo
Identificar os problemas de saúde condicionantes de declínio funcional em idosos segundo a Avaliação Multidimensional Rápida da Pessoa Idosa. Metodologia
Trata-se de um estudo descritivo, com delineamento transversal e natureza quantitativa. O estudo foi desenvolvido em um Centro de Saúde da Família (CSF) localizado em um bairro periférico de Fortaleza-Ceará-Brasil. A população do estudo foi composta por 656 idosos cadastrados no referido CSF, cuja amostra foi de 122 idosos que atenderam aos critérios de inclusão. O instrumento de avaliação utilizado foi a AMRPI, a qual é composta por treze domínios de investigação, quais sejam: nutrição, visão, audição, eliminação, atividade sexual, humor, cognição e memória, função dos membros superiores e inferiores, atividades diárias, domicílio, queda e suporte social. O estudo foi realizado de acordo com a Resolução 466/2012, do Conselho Nacional de Saúde, sob protocolo de nº 295/10. 
Resultados
Dentre os 122 idosos avaliados, constatou-se os seguintes déficits funcionais: perca de peso > 4kg no último ano (9,8%); dificuldade para realizar atividade de vida diária (AVD) devido a problemas visuais (10,7%); déficit auditivo para pelo menos um dos ouvidos (9,8%); episódios de incontinência urinária (25,4%); alteração quanto à sexualidade (69,7%); limitação distal e/ou proximal para MMSS (2,4%); não constatou-se idosos com dependência funcional para MMII; incapacidade para realização de alguma AVD/AIVD (5,8%); tristeza e/ou desanimo (27%); esqueceram as três palavras mencionadas no teste de memória após três minutos (77,9%); presença de riscos domiciliares (91,8%);  episódios de queda no último ano (30,3%); e apresentaram precário suporte social (11,5%). 
Conclusão
A utilização na atenção básica de saúde de um instrumento multidimensional voltado para a identificação de declínios funcionais em idosos mostrou fundamental importância para nortear a avaliação dos aspectos físicos e psicológicos deste grupo etário, bem como para rastrear tais declínios de forma rápida, objetiva e individualizada. 
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