Q-—y
ad VI CONGRESSO
‘ INTERNACIONAL DE
ENVELHECIMENTO HUMANO

ASSOCIACAO ENTRE OCORRENCIA DE QUEDAS E
EQUILIBRIO ESTATICO UNIPODAL EM IDOSOS

Jairo da Costa Lima Neto !
Mauro Virgilio Gomes de Barros 2

INTRODUCAO

Nos ultimos anos, percebe-se uma modificacdo do perfil da populacdao brasileira,
revelando um aumento da expectativa de vida e alteragcdes no quadro sociodemografico do
pais. Segundo a projecdo populacional divulgada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), o percentual da populagdo com 65 anos ou mais vai alcangar 25,5% em
2060. E Pernambuco tende a seguir a mesma tendéncia da média nacional, visto que o Estado
apresenta atualmente 8,6% idosos (820 mil) e, em 2060, esse percentual saltard para 25% (2,5

milhoes).

Segundo Spirduso (2005), o envelhecimento refere-se a um conjunto de processos que
ocorrem no organismo durante a vida e que, a despeito da auséncia de doencgas, se manifestam
a partir de alteragdes fisioldgicas, metabolicas, sensoriais, cognitivas e motoras. Tais
alteracdes deterioram a satde do idoso, deixando-o mais vulneravel as exigéncias do ambiente

e consequentemente, mais dependente de terceiros para realizar suas tarefas cotidianas.

Dentre as principais preocupagdes diante desse processo, estdo as perdas funcionais e
grau de dependéncia que esses individuos podem apresentar com o avangar da idade
(CASTILHO et al., 2018). Declinios advindos do sistema cognitivo como memoria, atengao e
aqueles relacionados ao sistema perceptomotor, dentre eles o controle postural, velocidade de
processamento de informagdes, forga, flexibilidade e equilibrio parecem estar relacionados a

maior ocorréncia de quedas entre individuos com mais de 60 anos (CANTIERI, 2009).

As alteracdes decorrentes do processo de envelhecimento despertou o interesse dos
pesquisadores na area de saude publica e dentre os inumeros fatores pesquisados, as
ocorréncias de quedas entre os idosos sdo uma das principais preocupagdes, devido as

consequéncias proporcionadas a qualidade de vida e independéncia dos idosos. De acordo
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com o estudo de Abreu et al. (2018), no periodo de 1996 a 2012 ocorreram 66.876 6bitos por

quedas e 941.923 internagdes com diagnostico secundario associado a este agravo em pessoas
com 60 anos de idade ou mais no Brasil. Pimentel e colaboradores (2018) analisaram a
prevaléncia de quedas entre idosos brasileiros em areas urbanas. Os resultados mostraram que
entre 4.174 idosos, 25% ja tiveram uma queda. A maior ocorréncia foi em mulheres a partir

dos 75 anos.

O equilibrio ¢ uma capacidade perceptomotora fundamental para a manutencdo do
centro de massa dentro da base de apoio. Em situagdes de instabilidade o individuo “perde” o
equilibrio quando seu centro de massa ultrapassada o limite da base de sustentagdo, podendo
levar a queda (CASTILHO et al, 2018). O equilibrio pode ser classificado em duas
categorias: o estatico e o dindmico. Os idosos, comparativamente com os jovens, tendem a
demonstrar uma diminui¢do do equilibrio estatico, que diz respeito ao controle da oscilagao
corporal na posi¢do de pé. Quando os idosos permanecem imoéveis nesta posi¢ao referida, a
amplitude e frequéncia de oscilagdo corporal ¢ maior do que nos jovens, sendo mais frequente

em pessoas do sexo feminino (RIBEIRO, 2009).

Alguns estudos verificaram a associagdo entre quedas e equilibrio na populagao idosa.
Dentre eles, podemos citar o estudo de Carvalho et al. (2013), que buscou determinar as
principais causas e consequéncias das quedas em idosos no ambiente doméstico, bem como
correlaciona-las com o equilibrio funcional e qualidade de vida. Os resultados indicaram que
alteragdes no equilibrio funcional correlacionam-se com a alta frequéncia de quedas em
idosos, tendo como principal consequéncia a fratura, contribuindo para diminuicdo da
qualidade de vida dessa populacdo. Como parametro de avaliagdo do equilibrio, o estudo

citado utilizou os testes Timed Up and Go e a Escala de Equilibrio de Berg.

Diante dos resultados encontrados, observou-se que existe uma lacuna na literatura
que ndo identificou a associagdo entre quedas e equilibrio unipodal na populagdo idosa de

Recife-PE.
Justificativa

A ocorréncia de quedas em idosos ¢ considerada um problema de saude publica,
devido a sua alta prevaléncia, as consequentes implicagdes para a saide e os custos

assistenciais que provoca (STREIT et al., 2011). Assim sendo, € necessario compreender os

fatores associados a ela a fim de auxiliar no desenvolvimento de politicas publicas e
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intervengdes voltadas ao ganho de mobilidade e da funcionalidade, a fim de proporcionar a

populacdo idosa autonomia e independéncia no envelhecer (BENNETT et al., 2018).
Objetivo

Verificar a associagdo entre a ocorréncia de quedas e equilibrio estatico unipodal em

idosos da cidade do Recife-PE.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, com componentes descritivos e analiticos.
Participaram 116 idosos de ambos os sexos com idade igual ou superior a 60 anos, residentes
na area adstrita das Unidades de Saude da Familia (USF) da Cidade do Recife, sendo 99
mulheres com idade média de 72,2 (+ 14,6 anos) e 21 homens com idade média de 65,3 (£

21,9 anos), que sofreram quedas nos ultimos 12 meses.

Os critérios de inclusdo foram: ter idade igual ou superior a 60 anos; ser atendido pelo
SUS na USF; apresentar pontuagao maxima no questionario de Autonomia Funcional; atingir
a pontuacdo minima do Mini Mental (>17); ter registro de ocorréncia de quedas nos ultimos
12 meses. Apos a determinagdo dos critérios de selecdo pré-estabelecidos e a aprovagdo dos
participantes para realizacdo do estudo, os mesmos assinaram um Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido (TCLE) antes de se iniciar a pesquisa.

A coleta de dados foi realizada por voluntarios (estudantes e profissionais da area de
saude), devidamente treinados para a utilizagdo do instrumento padronizado, bem como os
parametros de avaliagdes fisicas e intervengdes desenvolvidas. O treinamento aos voluntarios

foi realizado pelo Grupo de Pesquisa em Estilos de Vida e Saude — GPES.

A selecdo dos participantes do estudo foi efetuada mediante amostragem de
domicilios, a qual foi operacionalizada em dois estagios, sendo que no primeiro foram
selecionadas as USF (unidade amostral primaria) por distrito sanitirio e, no segundo, os
domicilios (unidade amostral secundaria). A coleta de dados foi feita através de visita nos
domicilios dos idosos; além disso, os Agentes Comunitarios de Saude (ACS) de cada USF

selecionada orientaram os voluntarios quanto a chegada no endereco dos domicilios.

O presente trabalho esta vinculado ao Projeto EUGERON, o qual ja possui aprovacao

do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade de Pernambuco, sob o
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nimero do CAAE: 58104516.6.0000.5207. Este projeto possui anuéncia da Secretaria

Municipal da Saude de Recife e submetido no Registro Brasileiro de Ensaios Clinicos sob o

namero do UNT: U1111-1207-0459.

Quanto ao instrumento de medida do estudo, os idosos responderam aos questionarios
de Mini Exame de Estado Mental, de avaliacdo de quedas e de Autonomia Funcional; em

seguida, foi feito o Teste de Equilibrio Estatico Unipodal:

a) Mini Exame de Estado Mental (MEEM): O questiondrio MEEM fornece
informacdes sobre diferentes parametros cognitivos em sete categorias, cada uma delas
planejada com o objetivo de avaliar “fungdes” cognitivas especificas, tais como: orienta¢ao
temporal, orientagdo espacial, registro de trés palavras, atencdo e célculo, recordagdo das trés

palavras, linguagem e capacidade construtiva visual (BERTOLUCCI et al., 1994).

b) Avaliacdo de quedas: Este questionario refere-se a alguma queda que algum idoso
tenha sofrido nos ultimos 12 meses. Caso a resposta seja positiva, sdo feitas algumas
perguntas adicionais a fim de ter mais detalhes sobre este agravo, tais como a quantidade de

quedas, o motivo da mesma, se houve fratura, entre outras questoes (NERI ez al., 2013).

¢) Autonomia Funcional: Nesta etapa do questionario, os idosos responderam sobre
algumas atividades da sua vida didria, coisas que todos necessitam fazer como parte de suas
rotinas. Dessa forma, foram indagados sobre questdes relacionadas as atividades basicas e
instrumentais da vida diéria, se conseguem fazer tais atividades sem qualquer ajuda ou com
alguma ajuda, ou ainda, se ndo consegue fazer de jeito nenhum (LINO et al., 2008; SANTOS;
VIRTUOSO JUNIOR, 2008).

d) Teste Equilibrio Estatico Unipodal: Os idosos realizaram o teste em ortostasia,
descal¢o, com antebragos cruzados sobre o peito, fixando o olhar em um ponto na parede a
frente e elevando um pé do chao a altura do tornozelo oposto sem toca-lo, momento em que o
cronometro ¢ acionado. Durante o teste, os mesmos foram orientados a manter a postura pelo
maior tempo possivel até 45 segundos. Realizou-se o teste uma vez com cada lado (designado
pelo pé de apoio) e repete-se duas vezes o melhor lado, registrando-se todos os tempos. Assim
sendo, foram denominados de ‘“atendem” (G1) aqueles que atingiram o ponto de corte
conforme a idade e “nao atendem” (G2) aqueles que ndo atingiram o ponto de corte conforme

a idade, segundo protocolo proposto por Springer et al. (2007).
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Para analise estatistica, foi utilizado o teste de Qui-quadrado para verificar a

associacgdo entre ocorréncia de quedas e equilibrio unipodal. O nivel de significancia adotado

foi p<0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para o G1 (atende) 54,4% dos idosos apresentaram apenas 1 queda em um periodo de
12 meses e 39,7% apresentaram duas ou mais ocorréncias de quedas. Para o G2 (ndo atende)
38,1% sofreram apenas uma queda em 12 meses e 54,5% apresentaram duas quedas ou mais

no mesmo periodo. Nao foram verificadas diferencas significativas para nenhuma variavel.

O estudo teve como objetivo verificar se existe associa¢do entre quedas e equilibrio
estatico unipodal em idosos no Recife; e os resultados apontam que ndo houve associagao
entre estas duas variaveis. Corroborando com os dados do presente trabalho, Lourengo, Roma
e De Assis (2017) buscaram avaliar a ocorréncia de quedas em 96 pacientes com artrite
reumatoide e sua associacdo com a aptiddo fisica. Nao foi encontrada associagdo entre o
nimero de quedas e o desempenho nos testes de equilibrio que foram feitos. Vale ressaltar
que o estudo citado utilizou a Escala de Equilibrio de Berg e o Teste Timed Up and Go como
parametros de avaliagdo do equilibrio, enquanto o presente estudo utilizou o Teste de

Equilibrio Estatico Unipodal.

CONSIDERACOES FINAIS

A ndo associagdo indica que o equilibrio unipodal ndo ¢ fator de protecdo para maior
ocorréncia de quedas entre os idosos. Futuras pesquisas devem considerar fatores
intervenientes como pratica de atividade fisica, desempenho em testes neuromotores (forga e
flexibilidade), velocidade de processamento de informagdes, homogeneidade da amostra por

sexo, entre outros.

Palavras-chave: Idosos; Quedas; Equilibrio Estatico Unipodal.
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