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Zespół kruchości/słabości

Zespół objawów, wynikający między innymi

ze starzenia się organizmu, charakteryzujący się

zmniejszeniem rezerwy fizjologicznej, zaburzeniami

endokrynologicznymi i immunologicznymi, które

prowadzą do zwiększonej podatności organizmu na

czynniki stresogenne i wystąpienie niekorzystnych

następstw zdrowotnych.
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Według szacunkowych danych z roku 2012 wśród ludzi powyżej 65

roku życia w Europie kryteria zespołu kruchości (frailty syndrome)

spełniało 17% populacji, a zagrożonych zespołem było kolejne 44%.

(osłabienie i wyczerpanie sił, niesamodzielność, bezradność, częste wizyty 

u lekarzy, zależność od pomocy instytucji i opiekunów nieformalnych, 

powikłania chorób, częste hospitalizacje, instytucjonalizacja - potrzeba 

umieszczenia w zakładach sprawujących opiekę, zła jakość życia, wysoka 

śmiertelność).
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niewielkie schorzenie u SPRAWNEJ STARSZEJ OSOBY 

niewielkie schorzenie u STARSZEJ OSOBY Z  ZESPOŁEM KRUCHOŚCI

NIESPRAWNOŚĆ i ZALEŻNOŚĆ OD INNYCH OSÓB

Frailty wg WHO „Postępujące, związane z wiekiem obniżenie funkcjonalności

systemów fizjologicznych, powodujące zmniejszanie się rezerw wrodzonej

wydolności, co prowadzi do skrajnej podatności na czynniki stresogenne

i zwiększa ryzyko wystąpienia szeregu niekorzystnych następstw zdrowotnych”

(WHO. Światowy Raport o Starzeniu i Zdrowiu, 2015).



JA ADVANTAGE MANAGING FRAILTY

Projekt z udziałem 35 instytucji z 22 państw członkowskich   
Unii Europejskiej

Zasięg europejski projektu: linie niebieska, żółta, pomarańczowa, zielona



 Budowanie świadomości o problemie wśród zainteresowanych 
podmiotów, szczególnie wśród decydentów polityki zdrowotnej,

 Umacnianie współpracy z interesariuszami, 

 Proponowanie wspólnej strategii europejskiej w zapobieganiu frailty, 
od badań przesiewowych, poprzez wczesne rozpoznanie, 

do zasad postępowania w przypadku rozpoznania zespołu kruchości,

 Promowanie istotnych i trwałych zmian w organizacji 

i realizacji opieki zdrowotnej i społecznej w Europie.

Cele projektu 



• Podsumowanie aktualnego stanu wiedzy na temat  skutecznego 
postępowania z osobami z zespołem kruchości, zarówno na 
poziomie indywidualnym jak i na poziomie populacyjnym,

• ADVANTAGE JA Kampania informacyjno-edukacyjna Face up to
Frailty!

• Zaproponowanie wspólnego modelu postępowania w zespole 
słabości - „Mapa Drogowa”,

• Poszerzenie wiedzy w zakresie zespołu słabości i wskazanie 
priorytetów na kolejne lata na szczeblu europejskim, narodowym 

i regionalnym.

Działania w ramach projektu 



Wkład Narodowego Instytutu Geriatrii, 

Reumatologii i Rehabilitacji w Warszawie

• Udział w przeglądzie systematycznym piśmiennictwa (2006-2017)

PubMed, Embase, CINAHL, Cochrane databases, Up to Date, 

Scopus and the Web of Science na temat zespołu kruchości,

• Wybór i analiza „dobrych praktyk”,

• Udział w pracach nad definicją zespołu słabości, badaniami 
przesiewowymi, diagnostyką zespołu i jego powiązań z innymi chorobami 
przewlekłymi (WP4), 

• Udział w pracach nad prewencją i postępowaniem w zespole kruchości     
na poziomie indywidualnym (z uwzględnieniem ogólnych zasad prewencji 
chorób przewlekłych, odżywiania i suplementacji, unikania polipragmazji, 
aktywności fizycznej, zastosowania systemów informacyjnych –
teleopieka) (WP6),



• Opracowanie i  analiza ankiety adresowanej do: decydentów polityki 
zdrowotnej, menadżerów, uczelni, służb sektora pomocy społecznej, 
dotyczącej stanu wiedzy i podejmowanych działań w zakresie profilaktyki 
chorób i zaburzeń u osób w starszym wieku, w tym ze szczególnym 
uwzględnieniem osób z zespołem kruchości,

• Analiza działań podejmowanych w różnych państwach członkowskich 

• i zaszeregowanie pod względem zaawansowania działań prewencyjnych 
w zakresie zespołu kruchości,

• Działania promocyjne, upowszechnianie wiedzy na temat zespołu 
słabości/kruchości oraz działań projektowych (WP2),

• Opracowanie Strategii oraz tzw. Mapy Drogowej na poziomie krajowym 
w zakresie zapobiegania frailty,

• Publikacje naukowe.

Wkład Narodowego Instytutu Geriatrii, 

Reumatologii i Rehabilitacji w Warszawie



MS Survey (w wersji ostatecznej dokumentu Polska została zakwalifikowana do krajów dobrze rozwiniętych)

Poziom zaawansowania w zakresie organizacji opieki nad osobami 

starszymi (w tym z zespołem słabości) na podstawie ankiety 

przeprowadzonej w 2018 roku i przyjętych kryteriów klasyfikacyjnych.

Dokumenty: Frailty Prevention Approach; MEMBER STATES CLUSTERS, ROADMAPS AND FRAMEWORK 

FOR A FRAILTY POLICY. The Advantage Proposal. (wersja robocza). 
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 Prewencja Frailty jako priorytet zdrowia publicznego

 Szerokie włączenie społeczeństwa i interesariuszy

 Zapewnienie działań zorientowanych na jednostkę i populację

 Zapewnienie systematycznego skriningu w celu identyfikacji ludzi 
starszych „frail”

 Prewencja i wczesna interwencja w oparciu o Całościową Ocenę 
Geriatryczną,  optymalizacja sprawności funkcjonalnej/funkcji

 Opracowanie i wdrożenie modelu/modeli zintegrowanej opieki, 
skupionej na pacjencie

 Wspieranie i odpowiednie przeszkolenie kadry – profesjonalistów w 
systemie ochrony zdrowia i pomocy społecznej

 Adaptacja systemów informacyjnych i rozwiązań technologicznych 
(wsparcie działań profesjonalistów)

Prewencję frailty powinno się  postrzegać jako „przyczółek” 

wzmocnienia systemu ochrony zdrowia

i kluczowy element wobec nadchodzących wyzwań demograficznych 

Ramy działania wyznaczone w dokumencie FPA



Realizacja projektu z udziałem interesariuszy
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