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APRESENTACAO

A colecdo “Alicerces e Adversidades das Ciéncias da Saude no Brasil” é
uma obra composta de cinco volumes que tem como foco as bases e as interfaces
multidisciplinares dos trabalhos desenvolvidos em diversos locais do pais que
compde os diversos capitulos de cada volume. De forma categorizada os trabalhos,
pesquisas, relatos de casos e revisdes tentardo demonstrar ao leitor os principios de
cada area da saude assim como suas peculiaridades.

Apresentamos aqui o quarto e ultimo volume desta obra tdo relevante e
interessante para todos aqueles que se interessam pelos atuais alicerces aos quais as
ciéncias da saude tem se sustentado no Brasil. Diversos eixos foram abordados nos
volumes anteriores, e complementando este volume final tras consigo temas como
Hanseniase, Neurogénese, Politicas publicas. Saude, Continuidade da Assisténcia
ao Paciente, Cancer Ginecolégico, Filariose Sindrome de Meigs, Glioma, protebmica
do céncer, Bioética, Alocacdo de recursos para atencédo em saude, Trauma de
membros inferiores, Infeccbes Bacterianas, Doengas Negligenciadas, Carcinoma
hepatocelular, Hepatite, Triatomineos, Vigilancia Entomologica, Biomarcadores,
Sistema Internacional de Estadiamento e Metodologias ativas.

A fundamentacao, e o estabelecimento de conceitos e padrbes basicos é muito
importante na ciéncias da saude uma vez que novos estudos e pesquisas tanto de
revisdo quanto experimentais sempre se baseiam em técnicas e fontes ja publicadas.
Assim, destacamos a relevancia deste material com informagcdes recentes sobre
diversas tematicas da saude.

Portanto a obra “Alicerces e Adversidades das Ciéncias da Saude no Brasil 2”
oferece ao leitor teoria bem fundamentada aliada a resultados praticos obtidos pelos
diversos grupos de pesquisa em saude do pais, que arduamente desenvolveram seus
trabalhos aqui apresentados de maneira concisa e didatica. A divulgacéo cientifica
de qualidade, em tempos de fontes ndo confidveis de informacéao, &€ extremamente
importante. Por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora capaz
de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores
apresentarem e divulguem seus resultados.

Desejamos a todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Introducao: O equilibrio da pessoa
idosaencontra-sediminuidodevidoasalteracdes
que ocorrem nos seus sistemas, facilitando a
ocorréncia de instabilidades e quedas. Devido
ao alto risco de queda presente no cotidiano é
importante a aplicacao de instrumentos para
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avaliar o equilibrio e identificar a propensao a
quedas e a promocao da saude em prevengao
de quedas e suas complicagbes. Objetivo:
Avaliar o equilibrio de idosas do Grupo de
Convivéncia Esperanca de Vida para identificar
o risco de queda e encaminha-las para uma
avaliacao focada no seu Centro de Saude de
referéncia. Metodologia: A pratica investigativa
foi proposta pela PUCMinas onde participaram
15 idosas do Grupo de Convivéncia Esperanca
de Vida. A avaliagéo do equilibrio foi realizada
através da aplicacéo dos testes: Semi-Tandem,
o Step test, Passar de Sentado Para de Pé e
Velocidade da Marcha. Resultados: Dentre
as 15 idosas avaliadas, no Semi-Tandem,
apenas duas (13,33%) foram incapazes de
realiza-lo. No Step Test, 11 idosas (73,33%)
apresentaram-se incapazes de realizar o teste
no tempo estabelecido. No teste Passar de
Sentado Para de Pé, 14 idosas (93,33%) foram
incapazes de realizar o teste no tempo previsto.
No teste de Velocidade de Marcha, oito idosas
(53,33%) foram classificadas como funcionais;
trés (20%) em estado de alerta e quatro em
perigo (28,57%).Conclusao: Os resultados
dos testes demonstraram a necessidade do
encaminhamento de oito idosas para uma
avaliagdo especifica com objetivo de identificar
as possiveis causas do baixo desempenho nos
testes de equilibrio e direcionar para a melhor
intervencado visando a preveng¢ao de quedas.
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PALAVRAS-CHAVE: Envelhecimento, queda, Promocao em saude

ABSTRACT: Introduction: The balance of the elderly person is diminished due to the
changes that occur in their systems, facilitating the occurrence of instabilities and falls.
Due to the high risk of falling in daily life, it is important to apply instruments to assess
the balance and identify the propensity for falls and health promotion in the prevention
of falls and their complications. Objective: To evaluate the balance of elderly women
in the Living Life Cohabitation Group to identify the risk of falls and to refer them to an
evaluation focused on their Reference Health Center. Methodology: The investigative
practice was proposed by PUCMinas where 15 elderly women from the Living Hope
Living Group participated. The evaluation of the balance was carried out through the
application of the tests: Semi-Tandem, the Step test, Pass from Sitting to Foot and
Speed of the March. Results: Among the 15 elderly women evaluated in the Semi-
Tandem, only two (13.33%) were unable to perform it. In the Step Test, 11 elderly
women (73.33%) were unable to perform the test in time established. In the pass from
sitting to standing, 14 elderly women (93.33%) were unable to perform the test in the
predicted time. In the gait velocity test, eight elderly women (53.33%) were classified
as functional; three (20%) on alert and four in danger (28.57%). Conclusion: The
results of the tests demonstrated the need to refer eight elderly women to a specific
evaluation to identify the possible causes of low test performance balance and direct
the best intervention to prevent falls.

KEYWORDS: Aging, Fall, Health Promotion

INTRODUCAO

Atualmente, €& visivel o envelhecimento da populacdo em paises em
desenvolvimento, aumentando o numero de idosos. Com o envelhecimento,
ocorrem varias alteracdes no corpo humano, principalmente nos sistemas musculo-
esquelético, cardio-respiratorio, neurolégico, vestibular, visual, proprioceptivo,
cognitiva, coordenagcdo motora e de concentracéo, tipicas desse processo e que
podem ser potencializadas dependendo do estilo de cada idoso (ALVES, 2014).

O equilibrio também é um fator que deve ser levado em consideracao ao abordar
sobre o envelhecimento. O equilibrio corporal é definido como a manutencéo de uma
postura do corpo sem provocar oscilagdes. Ele envolve a recepcao e a integracao
de estimulos sensoriais, 0 planejamento e a execugédo de movimentos para controlar
0 centro de gravidade sobre a base de suporte, sendo realizado pelo sistema de
controle postural, que integra informag¢des do sistema vestibular, dos receptores
visuais e do sistema sensorio-motor (LEME; CARVALHO; SCHEICHER, 2017).

Muitas vezes o equilibrio doidoso encontra-se diminuido devido as alteragdes que
ocorrem nos seus sistemas, facilitando a ocorréncia de desequilibrio, instabilidades
e quedas. E comum que as quedas nos idosos venham acompanhadas de varias
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complicagdes como fraturas e internagoes.

Devido o risco de queda presente na vida de varios idosos, € importante a
aplicacao de instrumentos que vao avaliar o equilibrio e identificar o idoso propenso
a quedas, mostrando a necessidade da atuacado do fisioterapeuta e de uma
equipe multidisciplinar com o objetivo de prevenir as quedas e suas complicagoes,
proporcionando aos idosos a sua independéncia e qualidade de vida. S&o varios
os instrumentos que sé&o utilizados pelo fisioterapeuta com o objetivo de avaliar o
equilibrio do idoso; como o Romberg, Tandem, Apoio Unipodal, Escala de Berg,
entre outros.

O objetivo desse artigo foi avaliar o equilibrio de um grupo de idosos do Centro
Dia do Idoso por meio da aplicacao de testes de equilibrio.

METODOLOGIA

Estudo investigativo desenvolvido no Centro Dia do Idoso Dom Cabral, por
meio das disciplinas de fisioterapia aplicada a cardiologia e fisioterapia aplicada a
geriatria. A amostra foi composta por um grupo de 30 idosos com uma média de
idade entre 58 a 91 anos. Como critério de inclusao foram todos os idosos do Centro
Dia idoso que possui mobilidade independente, estava estavel hemodinamicamente,
ou seja, como pressao arterial entre 120/80 mmHg e 140/90 mmHg e frequéncia
cardiaca entre 60 e 100 batimentos por minutos e os idosos que quisesse participar
da atividade. Antes da realizacéo dos testes aferimos os dados vitais dos idosos para
a seguranca dos individuos. Foram excluidos pacientes com mobilidade dependente,
instaveis hemodinamicamente e que se recusaram a participar da atividade.

Para avaliacéo do equilibrio foi realizada aplicagdo de 4 (Quatro) testes, sendo
eles: o Semi-Tandem, Step Teste, Sentado para de pé e Velocidade da Marcha.
Todos os testes foram aplicados em apenas um dia.

O Semi-Tandem consiste em posicionar o idoso em pé com o calcanhar de
um dos pés encostado na metade do outro pé. Ele deve permanecer com os olhos
fechados nessa posicao pelo menos 30 segs. Se obter menos de 5 seg pode ter
mais uma chance. O idoso que ficar abaixo de 10 seg nessa posicao tera o teste
positivo para risco de quedas.

No Step Teste o individuo deve fazer o movimento de colocar 0 pé inteiro em
um degrau e depois voltar a posicao inicial. Deve fazer esse movimento 8 vezes,
sendo 4 vezes com cada pé, o mais rapido possivel dentro do limite de seguranca.
Se o tempo for superior a 10 segundos, o teste € positivo para o risco de quedas.

A avaliagdo do passar de sentado para de pé é feito com o idoso realizando esse
movimento 5 vezes 0 mais rapido que conseguir com 0s bragos cruzados no peito.
Caso ele n&o consiga, pode realiza-lo com as maos na coxa ou na lateral da cadeira,
sendo importante anotar essas observacoes. O teste é considerado positivo, ou seja,
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o idoso tem um maior risco de queda, se o tempo para realizar essa atividade for
superior a 12 segundos

A velocidade da marcha é realizada cronometrando o tempo gasto pelo idoso
ao caminhar 14 metros do percurso, sendo esse tempo mensurado na segunda
tentativa, ja que a o primeiro percurso serve para o idoso se familiarizar com o
teste a ser aplicado. Deveréo ser descartados os 2 metros iniciais e finais, pois eles
representam o tempo de aceleracéo e desaceleragdo da marcha. Se a velocidade
do idoso for maior que 1m/s ele é classificado como funcional, entre 0,6 a 1m/s é
classificado como alerta e menor que 0,6m/s € considerado como perigo e aumentada
as chances de risco de queda.

RESULTADOS

ApoOs os critérios de inclusdo e exclusdo foram selecionados 15 idosos. Como
pode ser observado na tabela 1, no Semi-Tandem apenas dois idosos (13,33%) foram
incapazes de realiza-lo, diante desse resultado € possivel afirmar que o sistema
somatosensorial das demais idosas encontra-se integro. No Step Test 11 idosos
(73,33%) apresentaram-se incapazes de realizar o teste no tempo estabelecido,
sugerindo a maior propensao a quedas, provavelmente pela fraqueza de membros
inferiores e menor tempo de reacdo motora. No teste Passar de Sentado Para de Pé
14 idosas (93,33%) foram incapazes de realizar o teste no tempo previsto. No teste
de Velocidade de Marcha 8 idosos (53,33%) foram classificadas como funcionais;
trés (20%) em estado de alerta e quatro em perigo (28,57%), pois geralmente 0s
idosos que apresentam menor velocidade de marcha possuem alta incidéncia de
guedas, entre outros eventos.

SEMI-TANDEM | Incapazes: 2 Pessoas Incapaz: 13,33%
STEP TEST Incapaz: 11 Pessoas Incapaz: 73,33%
SENTADO Incapaz: 14 Pessoas
PARA DE PE Incapaz: 93,33%
Velocidade:
<0,6 m/s = Perigo - 4
VELOCIDADE Pessoas Perigo - 28,57%
DA MARCHA 0,6 a1mis =Alerta -3 Al_erta—zl}%
Pesspas Funcional — 53,33%
=1m/s =Funcional -8
Pessoas
IDOSOS
ENCAMINHADOS
PARA 8 53,33%
AVALIAGAQ
FOCADA

TABELA 1: Avaliacdo de risco para quedas em 15 idosos

Fonte: Elaboragéo das autoras
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DISCUSSAO

Dentre 15 idosos avaliados no teste de equilibrio Semi Tandem, apenas 2
individuos apresentaram-se incapazes de realizar o teste, representando 13,33% da
populacdo em estudo. A partir disso, é possivel afirmar que o sistema somatosensorial
da maioriada amostra encontra-se integro. No Step Teste 11 individuos apresentaram-
se incapazes de realizar o teste no tempo estabelecido (10 seg), indicando uma maior
propensao a quedas, que pode ser justificado pela fraqueza de membros inferiores e
menor tempo de reacdo motora (SANTOS; BORGES; MENEZES, 2013).

No Sentado Para de Pé, 14 individuos foram incapazes de realizar o teste no
tempo previsto de 12 seg, representando 93,33% da amostra. Um fator de risco
que leva a essa situacao sao as alteragdes fisioldgicas do envelhecimento, como
a diminui¢cdo da forga muscular, diminuicdo no numero de fibras musculares, em
especial aquelas do tipo I, diminuicdo na velocidade de conducdo nervosa, das
amplitudes de movimento, que podem influenciar diretamente o equilibrio do idoso
no decorrer da atividade do Passar de Sentado de Pé. Durante a realizacéo desse
movimento os idosos utilizam estratégias para facilitar essa agcéo, como a utilizacao
dos membros superiores como apoio, a fim de aproximar o centro de massa da
superficie de suporte através do aumento de flexdo de tronco ou aumentando o
tempo gasto para a execugé&o do movimento. Estas estratégias resultam em aumento
do gasto energético nesta populacdo em consequéncia ao maior recrutamento de
unidades motoras. Outras estratégias utilizadas sdo apoiar as maos na coxa ou na
lateral da cadeira (GOULART, 2003).

Como a maioria da populacao avaliada néo conseguiu realizar o teste de passar
de sentado para de pé no tempo previsto, podemos sugerir que os idosos podem
apresentar uma fraqueza do tibial anterior, na qual é responsavel pela estabilizacéao
da tibia durante o passar de sentado para de pé (GOULART, 2003). A dificuldade em
realizar esse movimento pode limitar atividades como levantar da cama, sentar a
mesa para alimentacao, usar o banheiro e andar de 6nibus, 0 que consequentemente
restringe a participacao social desses idosos (GOULART, 2003).

CONCLUSAO

Concluimos que parte da amostra selecionada tem risco aumentado para queda,
0 que nos mostra a necessidade de estratégias para mais especifica e direcionada
a essa populacgao.

E indispensavel a utilizagéo de testes de equilibrio na avaliacdo do idoso, uma
vez que determina o risco de quedas, além de ser de facil aplicagao, necessita de
poucos recursos e apresenta boa sensibilidade e especificidade. A partir da avaliacéo,
foi identificado o idoso propenso a quedas, mostrando a necessidade da intervencao
do fisioterapeuta e de uma equipe multidisciplinar com o objetivo de prevenir as
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quedas e suas complicagcbes, proporcionando aos idosos a sua independéncia e
qualidade de vida (CASTRO et al., 2015).
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