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RESUMO

Segundo a OMS idoso € todo individuo com idade igual ou superior a 60 anos, isso para
paises em desenvolvimento, ja para na¢cdes desenvolvidas, essa idade passa para 65 anos,
portanto acredita-se que em 2025 o Brasil ocupara o sexto lugar com o maior nimero de
idosos, sendo cerca de 32 milhGes de pessoas. Quedas séo eventos comuns que ocorrem
com frequéncia na populagéo idosa, que podem ocorrer por diversos fatores, sejam eles
intrinsecos, que estdo relacionados diretamente com o individuo, ou fatores extrinsecos,
que sdo os relacionados ao ambiente. Treinamento de equilibrio, forca, exercicios de
coordenacdo, flexibilidade e aerdbicos, os quais sdo muito utilizados na fisioterapia, €
capaz de reduzir o risco em quedas e também indispensavel para uma boa recuperacao,
no entanto 0 monitoramento doméstico regular e sistematico reduz efetivamente a queda.
O presente artigo € uma revisdo de literatura de natureza qualitativa, baseado em
publicacbes disponiveis nas plataformas de pesquisas BIREME, BVS, LILACS,
PUBMED, Google Académico e SciELO. Este trabalho visa apresentar a importancia da
intervencdo do fisioterapeuta na prevencdo de quedas em idosos, resultando assim na
melhoria da capacidade funcional e na reducédo a limitagdes causadas pelas quedas em

ambitos domiciliares. Portanto a fisioterapia preventiva é extremamente importante para
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0 bem-estar do idoso, pois é o fisioterapeuta quem atua diretamente na preservacdo das
fungdes motoras do mesmo, com objetivo principal de adiar e/ou minimizar possiveis
patologias que estdo diretamente associadas com o envelhecimento.

Palavras-chave: Quedas idosos. Atividade Fisica. Fisioterapéutico.

ABSTRACT

Acoording to the OMS, elderly is every individual aged 60 years or over, for developing
countries, for developed nations, this age passes to 65 years, so it is assumed that in
2025 Brazil will occupy the sixth place whit the highest number of elderly people, being
about 32 million people. Falls are common eventes that occur frequently in the elderly
population, can occur due to several factors, whether intrinsic, wich are directly related
to the individual, or extrinsic factors, wich are related to the environment. Balance,
strength, coordination, flexibility and aerobic exercises, wich are widely used in physical
therapy, are able to reduce the risck of falls and are also essential for a good recovery,
however regular and systematic home monitoring effectively reduces the fall. This article
is a literature review of a qualitative nature, based on publications available on the
research platforms BIREME, BVS, LILACS, PUBMED, Google Scholar and SciELO.
This Work aims to present the importance of the physical therapist’s intervention in the
prevention of falls in the elderly, thus resulting in the improvement of functional capacity
and the reduction of limitations caused by falls in home environments. Therefore,
preventive physiotherapy is extremely important for the well-being of the elderly, as it is
the physiotherapist who acts directly in the preservation of the motor functions of the
elderly, with the main objective of postponing and/or minimizing possible pathologies
that are directly associated with aging.

Key-words: Fall elderly. Physical Activity. Monitoring. Physioterape.

1 INTRODUCAO

Paises como Brasil, vém apresentando um grande aumento da populagéo idosa,
assim como ocorre em paises desenvolvidos, segundo a Organizacdo Mundial da Salde
(2005) idoso e todo individuo com idade igual ou superior a 60 anos, isso para paises em

desenvolvimento, j& para nacOes desenvolvidas, essa idade passa para 65 anos. Portanto,
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estima-se que em 2025 o Brasil ocupara o sexto lugar com o maior nimero de idosos,
sendo cerca de 32 milhdes de pessoas. Esse aumento no nimero de populagéo idosa déa-
se devido a uma diminuigéo na taxa de fecundidade e, consequentemente, a um aumento
da expectativa de vida (OLIVEIRA et al., 2017).

O envelhecimento é considerado como um processo gradual, universal e
irreversivel, sendo caracterizado por vérias alteragdes no organismo, como diminui¢do do
equilibrio, reducdo da mobilidade, de capacidades fisioldgicas e modificagdes
psicoldgicas (NAHAS, 2006). Para que haja uma progressao nesse processo de
envelhecimento, a préatica de atividade fisica é indispensavel, pois a mesma auxilia na
manutencdo da funcionalidade do organismo, reduzindo dessa forma os efeitos deletérios
ocasionados por esse processo (OMS, 2005).

Atividade fisica é considerada qualquer movimento corporal que seja produzido
pelos musculos esqueléticos, resultando, assim, em gastos energéticos maiores do que
quando o individuo se encontra em niveis de repouso (GUEDES; GUEDES, 1995). As
dificuldades nas realizagdes de atividades fisicas sdo muito comuns entre 0s idosos.
Segundo dados do VIGITEL (2008), a inatividade fisica de individuos com mais de 65
anos é de 52,6%, assim, as chances de os mesmos sofrerem quedas € grande,
especialmente no ambiente domiciliar, onde muitas vezes ndo se encontram adaptado as
suas necessidades (BRASIL, 2008).

Quedas sdo eventos comuns gque ocorrem com frequéncia na populacéo idosa, as
mesmas sdo classificadas como eventos morbidos multifatoriais, que podem ocorrer por
diversos fatores, sejam eles intrinsecos, que estdo relacionados diretamente com o
individuo, como: idade, reducdo da acuidade visual, distarbios do equilibrio, lesGes do
sistema nervoso, entre outros, ou fatores extrinseco, que sdo os relacionados ao ambiente,
como: condigdes do piso, iluminagdo, moveis, escadas, entre outros (MACIEL, 2010).

Segundo alguns autores, sdo consequéncias da queda, dificuldade ou dependéncia
para sentar, levantar, caminhar em superficie plana, tomar banho, caminhar fora de casa,
entre outras (FABRICIO; RODRIGUES; JUNIOR, 2004).

O treinamento de equilibrio, forca, exercicios de coordenacgdo, flexibilidade e
aerobicos, sdo muito utilizados na fisioterapia, e sdo capazes de reduzir o risco de quedas.
Estes também s&o indispensaveis para uma boa recuperacéo, ja que contribuem para uma
maior aptidao fisica, bem como previnem a inatividade e imobilidade. Dessa forma, o
monitoramento doméstico regular e sistematico para avaliar e modificar 0s riscos

ambientais, quando apropriado, reduz efetivamente a queda (BENTO et al., 2010).
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A fisioterapia tem um papel de suma importancia na prevencdo de quedas em
idosos, pois a mesma correlaciona atividade fisica, com avaliagdes do ambiente de
convivio do individuo. Sendo assim, o fisioterapeuta esta totalmente apto para avaliar,
tratar e até mesmo prevenir distirbios que podem ser ocasionados por quedas. Portanto,
a fisioterapia preventiva é extremamente importante para o bem-estar do idoso, pois o
fisioterapeuta é o profissional que atua diretamente na preservacdo das fungdes motoras
do mesmo, com objetivo principal de adiar e/ou minimizar possiveis patologias que estdo
diretamente associadas com o envelhecimento (MERES, 2018).

Este artigo tem como objetivo os demonstrar recursos fisioterapéuticos para o
auxilio na prevencdo de quedas em idosos, apresentando a importancia da intervencao
fisioterapéutica, na realizacédo e orientacdo de atividades fisicas, fortalecimento muscular,
alongamento, treinos de equilibrio e marcha, resultando na melhor capacidade funcional

e reducdo a limitacGes e quedas;

Este trabalho é de natureza qualitativa e de revisdo bibliografica. Para isso, foi
realizada uma pesquisa bibliografica nas plataformas de pesquisa Biblioteca Regional de
Medicina (BIREME), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), PUBMED, Google Académico, Scientific Eletronic Library Online (SCIELO)
e Biblioteca Virtual em Saude (BVS) por meio dos descritores: idoso, queda, domicilio,
prevencdo, fisioterapeuta; com a intencdo de apresentar dados relacionados a quedas de
idosos em ambientes domiciliares. Foram selecionados trabalhos dos ultimos 10 anos para

a escrita dos resultados.

2 REVISAO DE LITERATURA

Considerado como um processo progressivo e dinamico, o envelhecimento ou
senescéncia, tende a causar alteracdes funcionais, bioquimicas e morfoldgicas, reduzindo
dessa maneira a capacidade de adaptacdo do organismo em manter seu meio interno em
certa estabilidade. Isso acaba gerando uma sobrecarga funcional, levando o organismo a
se tornar mais susceptivel a algumas situagdes que podem gerar futuras lesGes ao
individuo (NASCIMENTO et al., 2008).

Segundo o Colégio Americano de Medicina Esportiva (2000), esse acontecimento
ocorre no decorrer do tempo e € bastante complexo, pois varia de um individuo para outro.

Isso se dé, pois ha muitos fatores envolvidos, como genética, estilo de vida e até mesmo
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doencas que o ser humano adquiriu, sendo esses fatores cruciais para determinar como
seré a velhice.

O envelhecimento pode ser caracterizado por alguns, como a diminuigéo geral nas
capacidades de vida diarias e por outros, como um crescente periodo de vulnerabilidade.
Porém, ha ainda aqueles que definam envelhecimento como o ponto mais alto da
sabedoria (SANTOS et al., 2021).

As transformacgdes ocasionadas pelo envelhecimento natural tendem a gerar
modificagdes funcionais, sensoriais e estruturais, levando assim a uma grande
predisposicdo as doencas cardiovasculares, musculoesqueléticas e metabdlicas, como
infarto, osteoporose e diabetes. Juntamente com as modificagdes funcionais sofridas pelo
envelhecimento vem o desequilibrio, o qual é um dos mais importantes fatores que
limitam as atividades diarias de um individuo idoso, pois ocorre a diminuicdo da sua
independéncia e qualidade de vida. Esse fator normalmente esta associado com outras
etiologias, como a queda (IARAS, 2020).

Quedas sdo eventos ndo intencionais mais frequentes em individuos idosos,
levando a pessoa ao chdo, tem causas multifatoriais e tendem a gerar consequéncias
graves, como perda de autonomia, prejuizos fisicos, sociais, psicologicos, medo de cair e
até mesmo a morte. Caso o idoso apresente alguma doenca que afete a sua mobilidade
funcional, os riscos de quedas sdo muito maiores, por isso 0s exercicios terapéuticos tém
um papel de suma importancia para a prevencao e manutencao da funcionalidade do idoso
(FRANCO, 2014; IARAS, 2020).

Representada como um grave problema para a satde publica, a queda apresenta
uma alta taxa de mortalidade e encontra-se como a sexta causa de 6bitos e uma das
principais causas de hospitalizacdo em idosos (OLIVEIRA et al., 2017).

De acordo com Sousa et al. (2016) as quedas de idosos normalmente ocorrem em
ambiente domiciliar enquanto os mesmos encontram-se realizando suas atividades
diarias, como o fato de subir e descer escadas, ir ao banheiro, realizar tarefas domésticas,
entre outras.

Suas causas podem ser resultantes de fatores extrinsecos e intrinsecos, sendo 0s
extrinsecos aqueles que estdo diretamente associados ao ambiente fisico que o idoso se
encontra, como piso, iluminacao, degraus, moveis, calcados inadequados e tapetes soltos.
Ja os fatores intrinsecos estao relacionados ao préprio idoso, como alteraces fisiologicas

relacionadas ao envelhecimento, baixa capacidade funcional, doencas cronicas, uso de
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medicamentos, imobilidade, alteracdo na marcha e fraqueza muscular (MATSUMOTO;
MILAGRES, 2018).

A avaliacdo do ambiente é de suma importancia, pois é através dela que o
fisioterapeuta podera instruir o paciente e seus familiares sobre os riscos a que o idoso
estd exposto, promovendo dessa maneira a prevencdo de quedas. O ambiente deve ser
avaliado, com base nos fatores de riscos apresentados pela Escala Ambiental de Risco de
Quedas, sendo este um teste que aborda questdes relacionadas as areas de locomocéo,
disposicdo da mobilia, acesso aos objetos e iluminacéo dos principais comodos da casa,
como: quarto, sala, banheiro, cozinha e escadas. O teste consta com 29 questdes, no qual
se o score for menor que 10 pontos, risco baixo para queda, de 10 a 20 pontos, risco médio
e acima de 20 pontos, alto risco (MATSUMOTO; MILAGRES, 2018).

Além de realizar a avaliacdo ambiental, o fisioterapeuta realiza também uma
avaliacdo do idoso de uma forma geral. Portanto, de acordo com Rebelatto e Morelli
(2007) o examinador pode solicitar ao idoso, que 0 mesmo mostre como realiza suas
atividades diarias dentro do seu domicilio, como por exemplo: como se levanta e senta
em uma cadeira ou sofa, como abre e fecha portas de armarios, como senta e levanta do
vaso sanitario, como se deita ou levanta da cama, como é o0 acesso a iluminacdo, entre
outros.

O campo de atuacdo do fisioterapeuta vem crescendo gradativamente,
principalmente no que diz respeito a prevencdo de quedas em idosos, pois 0 mesmo é
responsavel pela orientacdo e realizacdo de atividades fisicas, treino de marcha e
equilibrio, alongamentos, fortalecimento muscular, entre outros, visando a manutengdo
e /ou melhoria da capacidade funcional do mesmo, auxiliando também na reducdo das
incapacidades e limitacdes do idoso, proporcionando dessa maneira uma melhoria na sua
gualidade de vida, pois consegue deixa-lo mais independente (OLIVEIRA et al., 2017).

O fisioterapeuta pode elaborar um planejamento que conste exercicios e
treinamentos diarios, proporcionando, assim, adaptacOes necessarias e uma maior
seguranga para seu paciente no ambiente domiciliar. Visando diagnosticar os parametros
clinicos preventivos dos riscos de quedas em idosos, foram desenvolvidos diversos
instrumentos que auxiliam na avaliagdo do controle postural, o qual deve ser realizado
pelo fisioterapeuta no paciente, como o Timed Up and Go teste (TUG — teste de
equilibrio); Escala de Equilibrio de Berg (equilibrio e forca muscular); POMA —
Performace Oriented Mobility Assesment (teste de equilibrio); indice de Marcha

Dinamico (velocidade e instabilidade na marcha); além de realizar exercicios para
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fortalecimento muscular, alongamento e atividades fisicas no geral ( MATSUMOTO;
MILAGRES, 2018).

Afim de prevenir quedas de idosos em ambientes domiciliares, o fisioterapeuta
aplica testes funcionais para avaliacdo do equilibrio e da marcha do paciente em questéo,
como Time Up & Go Test, Escala de Berg, indice Dinamico de Marcha e 0 POMA
(POSIADLO; RICHARDSON, 1991).

Conforme Lara et al. (2012) o Time Up & Go Tests (TUG) foi desenvolvido para
avaliar o equilibrio, o risco de quedas e a capacidade funcional de idosos. Neste teste, 0
fisioterapeuta observa seu paciente enquanto o0 mesmo levanta-se de uma cadeira e
caminha por trés metros em linha reta, retorna a cadeira e senta-se. Esse percurso
realizado pelo idoso é cronometrado em segundos e seu desempenho é graduado de
acordo com o tempo utilizado para a realizacdo desse processo. Se o teste for realizado
dentro de até 10 segundos, é considerado normal, para adultos saudaveis, independentes
e sem riscos de quedas. Se realizado entre 11-20 segundos, pode-se considerar como
idosos frageis o com deficiéncia, com baixo risco de queda. Porém se o teste for realizado
com mais de 20 segundos, tudo indica para importante déficit de mobilidade fisica e risco

de quedas.

A Escala de equilibrio de BERG (FEB) foi desenvolvida e
validada por Berg et al., com traducdo e adaptagdo
transcultural para o Brasil, apresentando alta confiabilidade
intra e interobservadoes. A escala é composta por 14 tarefas
comuns as AVD’s. Cada item da escala ¢ composto por escores
que variam de zero a quatro pontos, sendo zero igual a incapaz
de realizar e quatro igual a capaz de realizar a tarefa de forma
segura (LARA et al., 2012).

O teste POMA foi criado por Tinetti William e Mayewski no ano de 1986 e
adaptado para a versao brasileira por Gomes. O mesmo é constituido por duas partes, a
primeira tem como objetivo avaliar o equilibrio e a segunda avaliar a marcha. Essa divisdo
faz parte de um protocolo de recomendacédo para a aplicacdo do teste em questdo, ja que
seu objetivo é a detecgdo de forma detalhada dos fatores de riscos de quedas em idosos.
Portanto, quando a pontuacdo for menor que 19, o risco de quedas se torna cinco vezes
maior (LIMA; FARENSENA, 2012).

O Indice de Marcha Dindmico ou Dynamic Gait Index, foi desenvolvido a fim de
identificar a probabilidade de queda em idosos, para a realizagcdo do mesmo, o idoso deve
caminhar em superficie plana, com alteracfes na velocidade da marcha, caminhar

realizando movimentos horizontais e verticais com a cabeca, contornar e passar por cima
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de alguns obstaculos, girar sobre o préprio eixo corporal e subir e descer escadas. Para
1SS0, 0 solo onde o teste for realizado deve estar demarcado com fita no ponto de partida
e a cada 1,5 metros, até alcancar 6 metros, com cones posicionados em distancias de
1,80m e 3,60m, tendo como escore maximo 24 pontos. Dessa forma, uma pontuacao
menor que 19 significa que o idoso é predisposto a sofre mais quedas, sendo 22 pontos 0

ideal para deambular com seguran¢a (REZENDE et al., 2010).

3 RESULTADOS ENCONTRADOS

A pesquisa visa apresentar os tratamentos fisioterapéuticos para prevenir quedas
de idosos em ambientes domiciliares. Diante disso, foram selecionadas as pesquisas
realizadas quer apresentara a eficacia da fisioterapia e de alguns tratamentos em pacientes

que por algum motivo, seja ambiental ou pessoal, tenha sofrido algum tipo de queda.

TABELA 1 - RESULTADOS DE TRATAMENTOS FISIOTERAPEUTICO EM QUEDAS DE IDOSOS

TIPO DE

AUTOR/ANO AMOSTRA OBJETIVOS RESULTADOS

PESQUISA

Em concluséo, este
artigo visa a suma

importancia do

Foram ) fisioterapeuta na
Analisar os resultados L
encontrados - » realizacdo de
_ que a atividade fisica - »
50 artigos, L L atividades fisicas
Uma revisdo tem sob o equilibrio -
laras (2020) sendo o ) que auxiliam a
bibliografica dos idosos, baseado
relevante 16 melhora do
no teste de Berg para o
para o _ equilibrio do
avaliacéo. ) .
trabalho. idoso, utilizando
como principal
suporte o teste de
Berg.
Analisar A fisioterapia atua
Utilizados 20  Uma reviséo profundamente como forte
Santos et al. artigos para bibliograficade alteragdes propiciadora na
(2021) elaboracdo do  natureza musculoesquelética melhoria da
trabalho. qualitativa. do envelhecimento, qualidade de vida,

prevencdo e atuacao

portanto, o
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Encontrados
12 artigos,
sendo 10
Oliveiraetal. analisados
(2017) por
atenderem
critérios de

incluséo.

AUTOR/ANO  AMOSTRA

Revisao
sistematica da

literatura.

TIPO DE
PESQUISA
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fisioterapéutica nas

quedas em idosos.

Realizacéo
levantamentos de
recursos terapéuticos
mais eficientes para a
prevencdo de quedas
em idosos.

OBJETIVOS

trabalho demonstra
que se faz
necessario a
criacdo de mais
estratégias para a
prevencéo de
quedas e
diminuicao dos
fatores de riscos.
Com base nos
artigos analisados
pelo autor,
conclui-se que a
pratica regular de
exercicios fisicos
melhora
significativamente
o equilibrio, a
flexibilidade, a
funcionalidade e a
resisténcia
muscular,
reduzindo dessa
maneira oS riscos
de quedas em

idosos.

RESULTADOS
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Meres (2018)

Matsumoto e
Milagres
(2018)

Limae
Farensena
(2012)

Utilizados 64
obras, sendo
46 no idioma
portugués e
18 no idioma
inglés.

26 artigos.

Utilizou-se 17
artigos

cientificos.

Monografia —
Revisdo

Bibliogréfica

Realizado
estudo
descritivo,
baseado em
levantamentos

bibliograficos.

Levantamento

literario.
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Analisar a
apresentacdo de
técnicas
fisioterapéuticas que
contribuam para a
prevencao e reducdo
das quedas em

idosos.

Descrever a atuagéo
dos profissionais da
equipe
multidisciplinar na
prevencao de quedas
em idosos no

ambiente domiciliar.

Demonstrar como é
aplicado o teste de
Poma-Brasil e
classificar as
alteracdes fisicas que
mais influenciam no
risco de quedas em
idosos.

O estudo buscou
elencar as
principais medidas
utilizadas pelo
fisioterapeuta para
a prevencdo de
quedas em idosos,
onde demonstrou
técnicas
fisioterapéuticas
que previnam as
quedas e reduzem
as incidéncias por
meio da
modificacdo dos
fatores que estéo
diretamente
relacionados com a
mesma.

O presente artigo
focou na atuacéo
da equipe
multidisciplinar,
com foco na
fisioterapia,
visando a
seguranca do
paciente,
minimizando dessa
forma o risco de
quedas e uma
melhoria da
qualidade de vida.
Concluiu-se que 0
fisioterapeuta é o
profissional
altamente
qualificado para
avaliar os riscos de

quedas em idosos e
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TIPO DE

PESQUISA
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OBJETIVOS

prescrever dessa
forma um
tratamento
preventivo, pois
usa seus
conhecimentos
sobre as alteracbes
anatbmicas e
fisiologicas a seu
favor, sendo assim,
ficou claro que o
teste de Poma-
Brasil é de extrema
necessidade, pois
avalia dois
aspectos que
possivelmente
levam a quedas,
que séo equilibrio

e marcha.

RESULTADOS

Lara et al.
(2012)

20 pacientes
com idade
maior ou
igual 70 a
nos, divididos
em dois

grupos.

Estudo quase
experimental
com abordagem
quantitativa em
idosos
domiciliados e
nas Clinicas
Integradas de
Fisioterapia Da
Universidade de

Itatina.

Seu objetivo principal
foi analisar o efeito
de um protocolo de
exercicios para
treinamento de
equilibrio e
fortalecimento
muscular no risco de
quedas em idosos em
ambientes domiciliar
e clinico.

Ap0s serem
divididos em dois
grupos, um com
intervencéo
domiciliar (ID) e
um com
intervencdo clinica
(IC), concluiu-se
que 0s pacientes
do grupo ID
apresentaram uma
melhora
significativa na
qualidade de vida,
janogrupo IC a
melhora foi no
aspecto de

equilibrio, portanto
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ao comparar 0s
dois grupos, o
estudo apontou
que o grupo IC
teve uma melhora
significativa no
aspecto de riscos

de quedas.

Fonte: Autor

4 CONCLUSAO

O presente trabalho teve como assunto abordado, a importancia do fisioterapeuta na
prevencdo de quedas em idosos, e ao fim da pesquisa foi observado que quedas sdo
eventos comuns na vida destes. Portanto, a realizacdo de atividades fisicas é de suma
importancia, ja que auxiliam na melhora do equilibrio, da propriocep¢éo, da flexibilidade,
funcionalidade e resisténcia muscular. O papel do fisioterapeuta esta diretamente ligado
a uma melhora de vida, pois além de auxiliar o idoso com técnicas fisioterapéuticas que
previnem as quedas, ajudam a reduzir as incidéncias por meio da modificagdo dos fatores
gue estdo diretamente relacionadas com mesmas, podendo estes serem extrinsecos ou
intrinsecos. Assim sendo, o fisioterapeuta é extremamente qualificado para avaliar ndo s
0s riscos de quedas, mas também para prescrever um tratamento preventivo, pois 0
mesmo utiliza seus conhecimentos sobre as alteragdes anatémicas e fisioldgicas a seu

favor.
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