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Introducao

Estudo metodologico descritivo, vinculado a projeto aprovado pelo
CEP/UESB (CAAE 99967726.7.0000.0055; Parecer 8.640.138). No ambito

da Metodologia Z5 Saude®, o ISAFE® integra avaliagcao multidimensional de

A Medicina do Estilo de Vida (MEV) requer abordagem multipilar e

integracao entre avaliacao, identificacao de prioridades, prescricao

comportamental e acompanhamento longitudinal. A fragmentacao dessas

aspectos clinicos, sociodemograficos, antropométricos, funcionais,

etapas pode dificultar a organizacao do cuidado e o monitoramento da
cardiorrespiratorios, comportamentais, nutricionais, do sono, saude mental,

evolucao.

emocional, psicossocial, espiritualidade e qualidade de vida. Os resultados

do Mapa ISAFE® subsidiam a estratificacado em Zonas de Saude Funcional

(Z1-25), a identificacao de prioridades e o0 acompanhamento individualizado,

Descrever o desenvolvimento e a estrutura do ISAFE®, protocolo | _ , |
estruturado pelos 12 pilares da Metodologia Z5 Saude®: Integridade, Mente,

digital integrado para avaliacao, estratificacao, prescricao individualizada,

Movimento, Alimentacao, Sono, Proposito, Respiracao, Ecossistema,

monitoramento e reavaliacao em MEV.

Espiritualidade, Natureza, Humor e Controle de Vicios.

Resultados

O desenvolvimento resultou em seis etapas interdependentes: avaliacao multidimensional, estratificacao do estado de saude, identificacao de prioridades,
prescricao individualizada, monitoramento da adesao e reavaliacao. A arquitetura integra diferentes dimensodes do estilo de vida em um fluxo digital unico e

longitudinal, preservando a individualizagcao da tomada de decisao e a continuidade do cuidado.
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Figura 1. Representacao ilustrativa do Mapa iSAFE® e da integracao multidimensional dos resultados: (A) indicadores psicossociais, emocionais, espirituais, fisicos e funcionais;
(B) representacao grafica multidimensional dos indicadores em teia; (C) estratificacao em Zonas de Saude Funcional (Z1-Z5); e (D) sintese de indicadores complementares, incluindo
idade bioldgica funcional, capacidade cardiorrespiratoria, forca muscular, satisfacdo com a vida, dor, uso de medicamentos, saude mental e funcao intestinal pela Escala de Bristol.
Dados apresentados exclusivamente para demonstracao da arquitetura visual do protocolo.

Conclusao

Conclui-se que o ISAFE® estrutura um percurso digital, multipilar e longitudinal em MEV, transformando uma avaliacao multidimensional em estratificacao,

definicao de prioridades e acompanhamento individualizado. Ao integrar essas etapas em um unico fluxo assistencial, o protocolo estabelece uma arquitetura

sistematizada para apoiar a continuidade do cuidado e orientar intervencoes individualizadas em Medicina do Estilo de Vida.
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