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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é a realidade no Brasil, assim como em todo mundo.
Durante o processo natural do envelhecimento, € comum que o idoso apresente com frequéncia
varios fatores de riscos associados, que comprometem o0s seus sistemas, repercutindo na
manutencdo do equilibrio, 0 que os tornam mais suscetiveis a ocorréncia de quedas e a sofrer suas
consequéncias. A institucionaliza¢do do Idoso nas ILPI também pode representar um fator de risco
para a ocorréncia destes eventos de quedas?.

Entende-se por institucionalizagcdo um atendimento que seja integral, ou regime de internato,
as pessoas acima de 60 anos, dependentes ou independentes, sem vinculo familiar ou que néo
dispdem de condi¢des para prover sua propria subsisténcia. As Instituicbes de Longa Permanéncia
para ldosos (ILPIs), conhecidas também como asilos, abrigos, lares, casas de repouso, clinicas
geriatricas e ancionatos, devem atender as necessidades dos idosos quanto a: moradia, alimentacéo,
salde e convivéncia social, por meio do trabalho da assisténcia social, medicina, psicologia,
enfermagem, fisioterapia, terapia ocupacional, odontologia, nutricdo, entre outros servigos2.

A institucionalizacdo constitui, quase sempre, um grupo privado de seus projetos, pois se

encontra afastado da familia, da casa, dos amigos, das relaces nas quais constroem sua historia de
A vida. Pode-se associar a essa exclusdo social as marcas e sequelas das doencas crbnicas nédo
transmissiveis, que sdo 0s motivos principais de sua internagdo inclusive nas Institui¢des de Longa
Permanéncia (ILP)°.
Os Idosos apresentam um perfil diferenciado necessitando de atencdo, suporte e servicos
especializados, na grande maioria é fragilizada, apresenta morbidades fisicas ou mentais, 0 que 0s

torna mais propensos a ocorréncia de agravos a salide. Entre esses agravos, encontram-se as quedas
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e as fraturas que se constituem em grande preocupacdo pela sua frequéncia, elevado custo
socioeconémico e pelo aumento da dependéncia e da institucionalizacdo®

A queda pode ser considerada um evento frequente na vida de uma pessoa idosa, um marco
potencial do inicio de um importante declinio da funcdo ou um sintoma de uma patologia nova. Este
ndmero aumenta progressivamente com a idade em ambos 0s sexos, em todos 0s grupos étnicos e
raciais. Pessoas de todas as idades apresentam risco de sofrer queda, porém, para os idosos, elas
possuem um significado muito relevante, pois podem leva-lo a incapacidade, injaria e morte. Seu
custo social € grande tornando-se maior quando o idoso diminui sua autonomia e independéncia ou
passa a necessitar de institucionalizago®.

Sabe-se, que o declinio funcional torna o idoso institucionalizado mais suscetivel a novas
quedas, onde compromete ainda mais sua independéncia. Levando em consideracdes que a
relevancia do assunto uma vez que a queda deve ser tratada como um sério problema de salde
pUblica em razéo de sua frequéncia, morbidade e do alto custo para os servicos de satide>

Dentre os varios instrumentos utilizados para avaliar a o risco de quedas, destaca-se Timed
Up and Go teste (TUG). O TUG é um instrumento de triagem comumente utilizada para riscos de
queda em pacientes internados ou em ambiente comunitéario.

O estudo teve como objetivo avaliar o risco de quedas em idosos do género masculino

institucionalizados.
METODOLOGIA

A presente pesquisa tratou-se de um estudo de campo, descritivo e de carater exploratério,
com abordagem quantitativa, desenvolvido no primeiro semestre de 2017, no decorrer da disciplina
Fisioterapia na Atencéo a Satde do Idoso, ndo sendo necessario o envio ao Comité de Etica (CEP),
entretanto, por se tratar de uma pesquisa envolvendo idosos, foi respeitada a politica nacional do

idoso, bem como, foi levada em consideracdo a aceitacdo do idoso na participacdo da pesquisa,
através da assinatura em duas vias do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A
mesma foi realizada na Instituicdo de Longa Permanéncia para Idoso (ILPI), Villa Vicentina - Julia
Freire que fica no bairro da Torre no municipio de Jodo Pessoa-PB. Esta ILPI abriga cerca de 74
idosos, 0s quais sdo a maioria homens, com perfil de elevado nimero de doencas psiquicas e com
disturbios cognitivos. Foram avaliados 10 idosos do sexo masculino. O instrumento utilizado para

avaliagdo foi o Timed Up and Go teste (TUG), que avalia a mobilidade e equilibrio. O paciente é
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cronometrado enquanto se levanta de uma cadeira, caminha em uma linha reta de 3 metros de
distancia (em um ritmo confortavel e seguro), vira, caminha de volta e senta-se sobre a cadeira
novamente. Um tempo mais rapido indica um melhor desempenho funcional, enquanto que um
tempo mais baixo indica maior risco de quedas. Menos de 20 segundos, baixo risco de quedas, de

20 a 29 segundos, medio risco de quedas e 30 segundos ou mais, alto risco de quedas.
RESULTADOS

Foram 10 idosos do sexo masculino, com idade entre 65 e 85 anos (média de 75,6 anos).
Dos 10 idosos que foram submetidos a aplicagdo do instrumento de avaliacdo 9 (90%) obtiveram
resultado de menos de 20 segundos categorizando-se como baixo risco de quedas, do qual 1 (10%)
obteve resultado entre 20 e 29 segundos, caracterizando um medio risco de quedas. Em relacdo a
andlise, nota-se que a maioria dos pacientes tem um baixo risco de quedas.

Este resultado pode ser justificado pelo acompanhamento individual destes idosos ha mais
de dois anos pelos alunos de Fisioterapia e pela idade média dos avaliados, pois 0s autores

demonstram em suas pesquisas que quanto maior a idade, maior o risco de quedas®.
CONSIDERACOES FINAIS

Neste estudo, constatou-se que ha uma baixa incidéncia de riscos de quedas entre idosos que

' estdo institucionalizados na ILPI Villa Vicentina, porém é importante destacar que a amostra
estudada foi pequena diante do nimero total dos idosos e que 0s entrevistados sdo 0s que participam
da atividade grupal coordenada pela docente e discentes de Fisioterapia da Faculdade de Ciéncias
Médicas da Paraiba, o que pode ter determinado o resultado encontrado. Por outro lado, aponta a
necessidade de continuidade de atividades que promovam a independéncia funcional destes idosos,

prevenindo doencas e agravos que podem contribuir negativamente para a sua qualidade de vida.
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