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INTRODUCAO

Pode-se conceituar o envelhecimento como um processo dindmico e progressivo,
caracterizado por alteragdes tanto morfologicas, funcionais, bioquimicas e psicoldgicas. O
processo de envelhecimento é acompanhado de mudancas nos sistemas neuromuscular,
cardiorrespiratorio, somatossensorial, vestibular e visual, além das alteracGes cognitivas, que
progressivamente limitam a vida do idoso. (FERREIRA, 2012)

O envelhecimento é um processo natural caracterizado pelo declinio de diferentes
funcbes cognitivas, como atencdo, aprendizagem e modificacdo. As funcgdes cognitivas sdo
definidas como um conjunto de funcdes cerebrais vinculadas a atividades de atencéo,
percepcdo, memdria, raciocinio, juizo, tomada de decisdo, imaginacdo, pensamento e
linguagem (DE LA FUENTE et al., 2013).

O Comprometimento Cognitivo Leve (CCL) é frequentemente definido como a zona
de transi¢cdo entre o envelhecimento saudavel e a deméncia, sendo comuns déficits de
memoria. Individuos com CCL nem sempre evoluem para a Sindrome Demencial, podendo
apresentar quadros estaveis ou ainda melhora do déficit cognitivo, isto porque o CCL pode
estar relacionado a outros quadros clinicos, como doencas metabdlicas, traumatismos,
doencas vasculares e psiquiatricas. (SIMON; RIBEIRO, 2011). Em relagdo a Sindrome
Demencial, ela é caracterizada por declinio cognitivo, e sua intensidade é capaz de interferir
nas atividades profissionais e sociais da vida de um individuo; deve compreender alteracdo de
mem©aria (amnésia) e pelo menos uma, ou mais das perturbaces cognitivas, como: afasia,
apraxia, agnosia e disfuncbes executivas. (MENDES et al., 2015). Essas alteragdes
determinam a diminuicdo gradual da capacidade funcional, tendo como uma de suas
consequéncias a incapacidade funcional que leva a restricbes/perdas de habilidades ou
dificuldade de executar funcdes e atividades relacionadas a vida diaria, ocorre também a
perda da capacidade de adaptacdo ao meio ambiente, ocasionando aumento da incidéncia de
processos patoldgicos e da vulnerabilidade. (FERREIRA, 2012)

Quase dois tercos da populagdo mundial séo representados por idosos. O elevado
crescimento populacional entre esses individuos decorre de mudangas demograficas e
epidemioldgicas, necessitando estudar cada vez mais essa populacdo e os problemas a que
estdo expostos. A vulnerabilidade dessa populacdo é um dos fatores que esta atrelado
diretamente ao riso de quedas, atualmente ainda uma das principais causas de morbidade e
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mortalidade dos idosos; ela € decorrente da diminui¢do progressiva da capacidade funcional,
dependéncia, fragilidade, doencas, institucionalizacéo e fatores externos. (GOMES, 2014)

Segundo Buksman et al., em 2008, conceitua-se a queda como deslocamento néo
intencional do corpo para um nivel inferior a posicao inicial com incapacidade de correcdo em
tempo hébil, determinado por circunstancias multifatoriais comprometendo a estabilidade. A
prevencdo da queda é de importancia impar, pois, h& um aumento expressivo em sua
incidéncia. A partir de dados da Associacdo Médica Brasileira, 30% dos idosos acima de 65
anos caem pelo menos uma vez ao ano, ou mais; além disso, estudos mostram que 60% desses
idosos que sofreram queda, cairdo novamente no ano seguinte; quando ha necessidade de
hospitalizacdo devido a queda, um ano apds, o risco de morte varia entre 15% e 50% devido a
exposicdo a complicacdes. (BUSKMAN et al., 2008; BECK et al., 2011).

A queda pode significar o inicio da deterioracdo da saude do idoso, potencializando
e/ou acelerando os efeitos do envelhecimento e impactando diretamente na capacidade da
realizacdo das atividades intermedidrias da vida diaria (AIVD). As complicacBes muitas vezes
séo advindas de imobilidades provocadas pela queda, tendo por consequéncia a longo prazo,
impacto na vida ndo sé do idoso, mas dos familiares e servicos de salde. (BECK et al. 2011)

Diante desse contexto e indices, concluimos que hd uma necessidade da intensificacdo
das estratégias de prevencdes e, acbes em grupos de idosos que tratem do tema quedas, bem
como 0s seus riscos, fatores que os cercam e como eles devem agir frente a uma situagdo de
perigo; € importante a inclusdo dos cuidadores, para tracarem os melhores planos que
diminuam os riscos do ambiente para os idosos. O objetivo deste relato € descrever a
intervencdo realizada com idosos e cuidadores a partir de uma acdo multidisciplinar
promovida por alunos de um projeto de extensdo universitaria, que foi realizado para
populacdo idosa e seus cuidadores, bem como abordar a sua repercussdo positiva entre eles.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia de uma agdo educativa que abordou o tema
quedas em idosos, tratando de seus riscos e a importancia de sua prevencdo. Foi realizada de
forma multidisciplinar, na cidade de Santa Cruz-RN, no projeto “Acolhendo Memodrias:
Assisténcia multiprofissional em saldde a individuos com comprometimento cognitivo leve e
deméncias e aos cuidadores”.

O projeto Acolhendo Memorias é realizado nas dependéncias da Clinica Escola de
Fisioterapia da FACISA/UFRN, bem como em salas de aula e no largo da mesma instituigéo.
O projeto de extensdo tornou-se referéncia no municipio com finalidade de acolhimento a
pacientes idosos e seus cuidadores, com demandas crescentes de Santa Cruz e municipios
vizinhos. O projeto ainda promove a colaboracdo benéfica entre alunos de graduacdo dos
quatro cursos da FACISA (Fisioterapia, Nutricdo, Psicologia e Enfermagem) e alunos
regulares do Mestrado em Ciéncias da Reabilitacdo da FACISA/UFRN (PPGCREAB), com
formacdo de rede de discussdes tematicas, educacdo em saude, elaboracdo de protocolos
terapéuticos especificos e capacitagdes para uso de instrumentos de medida para avaliagdo do
Comprometimento Cognitivo Leve e Deméncias.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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A agdo tinha como tema “Preven¢do de quedas em idosos” e foi realizada no dia
10/05/2019, com duracgéo de 1 hora e 30 minutos. O publico-alvo foram 12 idosos com e sem
comprometimento cognitivo leve e deméncias, além de seus cuidadores. A ag&o foi conduzida
por 2 alunas do curso de graduacdo em Fisioterapia e 1 discente do curso de Enfermagem,
havendo mais 6 extensionistas proximos aos individuos que foram facilitadores nas
dindmicas. Ocorreu em uma sala da FACISA, onde formou-se um circulo para melhor
interacdo entre os idosos, cuidadores e os alunos. O método escolhido foi a apresentacéo de
conceitos em forma de slides com figuras ilustrativas, bem como dindmicas e ao final.
Ocorreu uma pratica simulada em relacdo ao que fazer perante uma queda. Os idosos e
cuidadores foram separados em duplas e trios, estimulados a interacdo ao final da fala dos
alunos.

Inicialmente foi discutido o que seria abordado, em seguida levantou-se a reflexdo dos
motivos aos quais eram necessarios uma intervencdo sobre a temaética e foi realizada uma
dindmica acerca do que significa “queda” na qual colocou-Se as opgdes e o grupo ou a dupla,
com plaquinhas, responderam a op¢éo adequada seguida da sua justificativa.

Para abordar sobre os fatores intrinsecos associado a quedas, realizou-se também uma
dindmica a qual foi entregue uma folha e tiras de papéis que continham exemplos de
alteracdes fisioldgicas, doencas e fatores externos. A ideia foi que eles pudessem dialogar
entre si para separarem, a partir do que eles entendiam sobre alteragdes fisioldgicas e doencas
e 0 que ndo se enquadrava em nenhum dos dois e a justificativa. Nesta dindmica 0s
extensionistas participaram ativamente, pois alguns idosos ndao sabem ler, logo, tornou-se néo
s6 um momento de aprendizado e discussdo, mas de integracao.

Corrigiu-se junto com eles quais os fatores intrinsecos e falou-se sobre a importancia
das praticas de exercicios e uma vida saudavel. Além disso, foi abordado o uso de
medicamentos que causam impacto significativo no equilibrio, os fatores externos que 0s
deixavam sob riscos de quedas, comportamentos de risco e os dispositivos auxiliares a marcha
que eles poderiam utilizar.

Em toda a acdo, foi explicitada a importancia da participacdo nos projetos promovidos
pelas universidades e redes de atencdo a salde, que visam a pratica de exercicios aerébicos e
atividades fisicas em geral, aléem da busca por atividades que envolvam treinos de equilibrio e
da cognicdo, que podem ser encontrados de forma mais elaborada em projetos gratuitos
promovidos pela universidade, entre eles o projeto Acolhendo Memorias. Foi também
estimulado idas regulares ao médico quando possivel e a utilizacdo correta dos medicamentos
para evitar efeitos colaterais. E, por fim, foi discutido questdes de busca por assisténcia, de
modo a reduzir a resisténcia dos idosos de encararem a velhice.

CONSIDERACOES FINAIS

A acdo despertou interesse e alta participacdo dos idosos, com excelente adesao.
Formou-se uma rede de discussdes temaéticas, favorecendo a educacdo em saude. Conclui-se
que ha necessidade de mais intervencdes com a tematica queda, devida o alto impacto da
mesma ndo sé na vida do idoso, mas, nas redes de atencdo a salde e no dia a dia de seus
cuidadores. Que essas intervencdes visem reduzir a exposi¢do que os idosos se submetem
quanto aos riscos de queda, sendo também um meio de incentivo para que eles pratiqguem
exercicios que compensem os declinios fisicos e cognitivos decorrentes da terceira idade.

Além disso, faz-se necessario o planejamento de estratégias que facilitem e
simplifiguem ao maximo o conhecimento que serd passado, para que melhor sejam
compreendidas pelos idosos. As a¢fes quando realizadas em forma de dindmina aumentam a
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adesdo dos idosos e sua participacdo, uma vez que eles se sentem estimulados, acolhidos e
confortaveis para relatarem suas experiéncias e escutarem o grupo.

Palavras-chave: Idoso; Acolhimento; Promocao de salde; prevencgdo de doengas
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