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APRESENTACAO

A coletanea ‘Producdo de conhecimento cientifico na fisioterapia 2’ € uma obra
organizada em 09 capitulos, com contribui¢cdes de distintas especialidades da Fisioterapia.
Os autores trazem dados e discussdes oriundas de pesquisas, ensaios teoricos, relatos de
caso e de experiéncias vivenciadas em seus projetos académicos, bem como em atuacgbes
profissionais no ambito da reabilitacéo e da satde humana.

Os estudos desta obra foram elaborados por discentes e docentes de varias
especialidades da Fisioterapia e de outras categorias profissionais relacionadas as
intervencbes em saude na reabilitagdo funcional. Os capitulos abordam atualidades
com destaques nas areas de ortopedia, neurologia, geriatria, pneumologia, pediatria e
COVID-19.

Espero que a literatura dessa coletanea contribua com o desenvolvimento cientifico,
a formacéo universitaria e a atuacgéo profissional da Fisioterapia. Agradeco aos autores e
desejo uma 6tima leitura a todos!

Edson da Silva
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RESUMO:A populagéo vem envelhecendo cada
vez mais, aumentando consideravelmente o
nimero de pessoas idosas no pais. Atreladas
ao processo de envelhecimento encontram-
se as alteragbes fisiolégicas e anatdmicas,
as quais poderdo influenciar na capacidade
fisica do individuo, tornando-o mais suscetivel
as quedas. A proposta do presente estudo foi
avaliar e correlacionar possiveis alteragdes
sensorias do pé com o equilibrio do idoso ativo
da comunidade. Participaram 15 idosos ativos
de ambos os géneros entre 65 a 75 anos de
idade, classificados por meio da realizagdo
do Questionario Internacional de Atividade
Fisica, que apresentaram marcha funcional
independente ou com o auxilio de acessorios;
além, do cognitivo preservado avaliado através
da Escala do Mini Exame Mental. Para avaliagéo
da sensibilidade plantar e do equilibrio aplicou-se
o Estesidmetro e a Escala de Equilibrio Funcional
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COMUNIDADE

de Berg. Como teste estatistico utilizou-se teste
de Shapiro-Wilk que mostrou haver correlagéo
entre as variaveis analisadas. Deste modo, as
alteracdes sensoriais do pé corroboram a ideia
de que existe diminuicdo do equilibrio com a
perda da sensibilidade cutanea plantar em idosos
ativos da comunidade no grupo estudado.
PALAVRAS-CHAVE: Envelhecimento; equilibrio
postural; limiar sensorial.

CORRELATION BETWEEN FOOT
SENSITIVITY AND THE EQUILIBRIUM
OF ACTIVE ELDERLY PEOPLE IN THE

COMMUNITY

ABSTRACT: Population is getting older and there
is an increase in the country’s number of elderly
people. Physiological and anatomical changes are
linked to the aging process, which may influence
individual’s physical capacity and increase the risk
of falls. The purpose of the present study was to
evaluate and correlate possible sensory changes
of the foot with the equilibrium on community
active elderly. Participants were 15 active elderly
of both genders between 65 and 75 years of
age, classified through the accomplishment
of the International Questionnaire of Physical
Activity, who presented independent functional
gait or with the aid of accessories and good
cognitive conditions evaluated through the Mini
Mental Examination Scale. For the evaluation
of the plantar sensitivity and the balance, the
Esthesiometer and the Berg Functional Balance
Scale were applied. As statistical test, a Shapiro-
Wilk test was used, which showed a correlation
between the analyzed variables. Thus, the
sensorial changes of the foot corroborate the idea
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that there is a decrease in balance related to decreased plantar skin sensibility in the studied
group of community active elderly.
KEYWORDS: Aging; Postural balance; Sensory threshold.

INTRODUCAO

A média de expectativa de vida no Brasil aumentou, chegando em 75 anos, acima da
média mundial de 71,4. Também ocorreu uma expansédo consideravel onde, expandiu-se
consideravelmente o numero de pessoas idosas no pais (WHO, 2016).

Apesar do com o fendmeno mundial do processo de envelhecimento da populagéo
ser um, verificam-se alteragdes no controle postural, proprioceptivo e informagdes sensorio-
motoras. Fatores estes, que influenciam diretamente em uma diminuicdo do equilibrio
corporal e da sensibilidade do pé do idoso, causando limitagbes na execucgéo das atividades
funcionais (SHAFFER e HARRISON, 2007).

Segundo Diana; Toledo e Barela (2010) a sensibilidade somatossensorial se altera
com a idade, variando de acordo com a modalidade sensorial e regido corporal onde, existe
uma pequena diminui¢do na sensibilidade tatil da m&o quando comparada a regiéo plantar
dos pés, a qual é afetada por degeneracao dos receptores cutaneos, limitando reacdes de
protecao e percep¢éo do ambiente, tornando o idoso mais suscetivel a possiveis quedas.

O conhecimento de fatores relacionados tanto as alteragbes na sensibilidade dos
pés quanto ao equilibrio, exercem um papel fundamental na reabilitacéo e reintegracdo da
capacidade funcional do idoso ativo (ARANEDA e SOLORZA, 2013), uma vez que a saude
do mesmo esta diretamente relacionada a seus habitos de vida e nivel de atividade fisica,
fazendo-se necessario analisar se ha interferéncia na probabilidade de queda (PIMENTEL
e SCHEICHER, 2009) logo, para avaliar esses fatores ferramentas como a Escala de
Equilibrio de Berg (ANSAI et al., 2014), Estesiometro (FENG; SCHLOSSER e SUMPIO,
2011) e o Questionario Internacional de Atividade Fisica -IPAQ (MAZO e BENEDERRI,
2010) séo utilizadas, evidenciando a importancia e a confiabilidade de tais ferramentas na
literatura.

Levando-se tudo isso em consideragdo, o objetivo deste trabalho é averiguar se
as alteragOes sensoriais do pé poderédo promover variagdes nos valores de equilibrio de
pacientes idosos ativos da comunidade.

DESCRICAO (MATERIAIS E METODOS)

O presente estudo foi encaminhado e aprovado ao Comité de Etica em Pesquisa e
Mérito Cientifico do Centro Universitario Herminio Ometto sob o parecer n° 1.681.065/2016.
Logo, foi realizado na Clinica Escola de Fisioterapia do Centro Universitario Herminio Ometto
- Uniararas, no periodo de novembro a dezembro do ano de 2016. Foram convidados para o
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estudo 15 idosos de ambos os géneros entre 65 a 75 anos de idade, ativos classificados por
meio da realizagdo do Questionario Internacional de Atividade Fisica - IPAQ (CELAFISCS,
2016), que apresentavam marcha funcional independente ou com o auxilio de acessorios
como por exemplo, bengala ou andador; e cognitivo preservado avaliado através da Escala
do Mini Exame Mental (BRUCKI; NITRINI; CARAMELLI e OKAMOTO, 2003).

MATERIAIS

+ 01 sala para triagem e entrevista com pacientes;

+ 01 sala climatizada que permita a circulagdo dos voluntarios e a acomodagao
dos ergbmetros abaixo relacionados;

+ 01 Kit Estesibmetro que contém um conjunto de 6 monofilamentos de nailon
numero 612, de 38mm de comprimento e com didmetros diferentes - marca:
SORRI® Bauru-SP;

» 01 arquivo fichario e material de escritério;

* 01 computador e impressora.

METODOS

Todos os participantes foram esclarecidos sobre o objetivo deste estudo e aqueles
que concordaram em participar assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido —
TCLE. O trabalho foi realizado na Clinica Escola do Centro Universitario Herminio Ometto
(FHO/UNIARARAS) — sala de postura, no periodo vespertino em temperatura ambiente.

PROTOCOLO DE AVALIAGOES

*  Osidosos foram submetidos ao Mini Exame do Estado Mental (BRUCKI; NITRI-
NI; CARAMELLI e OKAMOTO, 2003) como teste preliminar para evitar distar-
bios cognitivos e que foram avaliados clinicamente para verificar a presenca de
marcha independente;

+ Foi aplicada a Escala de Equilibrio Funcional de Berg (BERG KO, 1996) para
determinar o equilibrio dindmico do paciente, sendo composta por quator-
ze tarefas onde a pontuagéo de cada item varia de 0 (equilibrio precario) a 4
(equilibrio normal) sendo que o score total é de 56 pontos (BRETAN; PINHEI-
RO e CORRENTE, 2010). E o Estesiémetro, que avalia e monitora o grau de
sensibilidade cutéanea a percepgéo de forgcas exercidas como estimulos aos
nervos sensiveis ao toque leve e a pressao, refletindo os limiares funcionais
considerados mais criticos para as maos e pés, compreendidos em seis faixas
entre 0,05gf (0,49mN) e 300gf (2,94N) (FRIST, 2016). Obs.: A aplicabilidade do
Estesiébmetro e Berg foi um estudo cego, ou seja, aplicados por um outro sujeito
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capacitado e com o devido entendimento sobre as escalas, afim de ndo com-
prometer e/ou influenciar de alguma forma o objetivo da pesquisa.

. Apbs, foi realizada a correlagéo entre os resultados das duas escalas.

CRITERIOS DE INCLUSAO

+ ldosos entre de 65 a 75 anos de idade ativos classificados por meio da rea-
lizacdo do Questionario Internacional de Atividade Fisica - IPAQ versao curta
(CELAFISCS, 2016);

*  Género feminino e masculino;

»  Marcha independente ou com o auxilio de acessérios como, por exemplo, ben-
gala ou andador;

»  Cognitivo preservado.

CRITERIOS DE EXCLUSAO

. Homens e mulheres sedentarios, muito ativos ou irregularmente ativos (classifi-
cados pelo IPAQ) e fora da faixa etaria;

» ldosos que apresentaram altera¢des sensoriais e patologias que poderiam le-
var a perdas sensoriais, como neurites, diabetes e etc (verificadas em anam-
nese prévia);

. Pé torto congénito, Poliomielite, deformidades, calosidades e/ou cicatrizes ex-
tremas nos pés (verificada em anamnese prévia);

»  Vertigem (verificada em anamnese prévia);
+  Deficientes visuais e/ou auditivos;

*  Membros inferiores edemaciados e/ou amputados.

METODOLOGIA DE ANALISE DE DADOS

Para a analise dos dados utilizou-se o programa estatistico SPSS 20.0. Foi
realizada a estatistica descritiva (média e desvio-padrao) e teste de Shapiro-Wilk para
verificar a normalidade na distribuicdo dos dados. Como parte das variaveis rejeitou a
hipétese de normalidade o teste de correlagdo de Spearman foi utilizado. Adotou-se nivel
de significancia p<0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Como os resultados sao colhidos na escala simbélica de cores e niveis funcionais de
sensibilidade especificos do uso do estesidmetro para registro dos resultados, foi utilizado
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um formulario de mapeamento representando ambos os pés aplicados uma Unica vez,
conforme figura 1 abaixo.

Figura 1. Aplicacdo dos territorios especificos do Estesiébmetro.
Fonte: SOUZA et al., 2005

Durante o teste, o paciente teve a visdo obstruida para ndo observar a éarea
examinada e o examinador manteve o cabo do aparelho perpendicular a superficie da
pele com o filamento de nailon pressionado aproximadamente 1,0 ou 1,5 segundos a uma
distancia de 2 cm da area a ser testada (BORGES e CARDOSO, 2010). Solicitou-se ao
paciente que respondesse “sim” quando sentisse o toque do monofilamento sobre a pele.

Para possibilitar uma andlise estatistica foi criada uma escala de 1 a 6, associada as
cores, sendo 1 a melhor sensibilidade e 6 a pior,como demonstra a tabela 1.

Pontuacao Cores especificas dos Niveis funcionais de
monofilamentos monofilamentos sensibilidade

1 verde - 0,05¢g

2 azul - 0.29

3 violeta - 2,0g

4 vermelho (fechado) - 4,09

5 vermelho (marca com X)- 10,09

6 vermelho - 300g

Tabela 1. Escala numérica associada a escala de cores e sensibilidade especificos do estesiometro.
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As cores indicadas por cada paciente para cada ponto do pé foram substituidas
pelos numeros correspondentes, que por sua vez foram utilizados para o célculo da média
de sensibilidade para cada um destes pontos. Ap6s anélise dos dados pode-se observar o

descrito da tabela 2 e 3.

Pacientes N=15

Idade 67,93 + 3,28 (anos)

Género 9 mulheres

PD 2,86 + 0,639
Pi

PE 2,66 +1,17

PD 2,80 + 0,56
P2

PE 2,53 +0,74

PD 2,80 + 0,56
P3

PE 2,60 £0,73

PD 2,80 + 0,56
P4

PE 2,60 £0,73

PD 2,86 + 0,51
P5

PE 2,60 £0,73

PD 2,86 + 0,63
P6

PE 2,60 £0,73

PD 2,73 +0,45
P7

PE 2,53 +0,74

PD 2,80 + 0,41
P8

PE 2,60 £0,73

PD 3,06 + 0,59
P9

PE 3,26 + 0,88

P1 2,76 +0,75

P2 2,66 + 0,55

P3 2,66 + 0,55

P4 2,70 +0,59

MEDIA P5 2,73 0,49

P6 2,73 £0,59

P7 2,63 +0,54

P8 2,70 £0,49

P9 3,16 £ 0,69

PD: Pé direito; PE: Pé esquerdo; P1 a P9: Ponto

Tabela 2. Caracteristicas dos individuos que participaram do estudo. Valores em média e desvio
padréao.
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Variaveis RhO p
PD -0,213 0,445
P1
PE -0,396 0,144
PD -0,376 0,167
P2
PE -0,459 0,085
PD -0,376 0,167
P3
PE -0,412 0,127
PD -0,376 0,167
P4
PE -0,351 0,199
PD -0,345 0,208
P5
PE -0,412 0,127
PD -0,213 0,445
P6
PE -0,412 0,127
p7 PD -0,389 0,152
Escala
de Berg PE -0,350 0,201
PD -0,215 0,441
P8
PE -0,170 0,544
PD -0,042 0,881
P9
PE -0,016 0,955
P1 -0,353 0,197
P2 -0,502 0,056*
P3 -0,619 0,014*
P4 -0,393 0,147
MEDIA P5 -0,454 0,089
P6 -0,333 0,225
P7 -0,381 0,161
P8 -0,284 0,0305*
P9 -0,029 0,917

*p<=0,05; PD: Pé¢ direito; PE: Pé esquerdo; P1 a P9: Ponto de sensibilidade

Tabela 3. Resultados do teste de correlagdo de Spearman entre os pontos de sensibilidade e o

equilibrio corporal (Berg).

Houve relacéo significativa entre o equilibrio corporal (Berg) e os pontos de
sensibilidade: média p2 (p=0,056); média p3 (p=0,014) e média p8 (p=0,0305) logo, o
grupo de estudo delimitado nesta pesquisa mostra diminuicdo da sensibilidade cutaneo

plantar nos pés de idosos o que também é encontrado na literatura, que parte do principio

de que existe uma diminuicdo da sensibilidade tatil dos pés com o envelhecimento cuja

intensidade pode sofrer interferéncia de acordo com a nacionalidade e a avaliagdo em dias

diferentes (JAIN et al., 2008), existindo também na literatura alguma discrepancia sobre se

h& ou néo diferenca significativa na perda em determinadas regides plantares (ARANEDA
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e SOLORZA, 2013).

Outro foco do estudo é a relagcéo direta entre a diminuicado de sensibilidade plantar
e a reducéo do equilibrio e da capacidade funcional, com consequente aumento do risco
de queda em idosos (FREITAS; CARVALHO e BOAS, 2013). Shaffer e Harrison (2007)
examinaram os efeitos do envelhecimento em diferentes estruturas sensoriais e afirmam
que existe um grande declinio, variado e ndo uniforme, na morfologia e nas fungbes
fisiolbgicas das varias estruturas sensoriais examinadas, com perda da propriocep¢éao,
sensibilidade vibratoria e discriminativa das regides distais dos membros inferiores. Segundo
eles, existem evidéncias que ligam as perdas proprioceptivas e sensitivo-cutaneas com a
diminui¢c@o do balance no idoso. Bem como, afirmam que os efeitos do envelhecimento se
fazem sentir nas fibras sensoriais antes de atingir as motoras.

Explica-se que a reducdo do numero de mecanorreceptores dos pés e o aumento
do limiar de excitabilidade vibratéria e cutanea plantar nos idosos € causa de diminuicéo
do equilibrio sendo comum encontrar perda da sensibilidade plantar em idosos que relatam
queda (BRETAN; PINHEIRO e CORRENTE, 2012). Ha relagdo entre a sensibilidade
plantar e o controle postural: assimetrias no controle postural podem ser induzidas pela
perda da sensibilidade plantar, levando a perda na sincronizacdo dos membros inferiores,
fator que aumenta o risco de quedas onde, a sensibilidade plantar influencia a velocidade
do COP (centro de pressao), denotando que a menor sensibilidade plantar acarreta pior
controle postural (UEDA e CARPES, 2013). Existem ainda relatos de relagéo direta entre os
resultados da Escala de Equilibrio de Berg (EEB) e os resultados de testes de sensibilidade
plantar (estesidometro) (BRETAN; PINHEIRO e CORRENTE, 2010).

A diminuicdo da sensibilidade plantar pode aumentar a tendéncia a quedas, por
perda de informagéo para o controle do equilibrio através da codificagdo de mudancgas de
pressado sob o pé, principalmente durante a marcha. Tais informacgées revelam ao cérebro
a posicao corporal e este, se necessario, gera reflexos posturais para manutencdo da
posicédo vertical (DIANA; TOLEDO e BARELA, 2010).

Todos estes achados culminam com duas aplica¢des clinicas importantes: a
necessidade de se realizar testes de sensibilidade cuténea plantar, como o estesiémetro,
como forma de complementar e assegurar maior precisdo na avaliagdo do equilibrio do
idoso e a importancia de realizar uma analise cuidadosa para escolher as atividades de
estimulagdo do pé no tratamento de idosos (BORGES e CARDOSO, 2010), sugerindo
que o aumento de informagdes tateis seria um instrumento Util nesta intervencéo o que
pode ser conseguido, por exemplo, com o uso de palmilhas texturizadas ou vibratorias
(ABOUTORABI et al., 2015).

CONCLUSAO

Existe diminuicdo da sensibilidade cutanea plantar no pé dos idosos ativos da
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comunidade, com perdas medidas pelo Estesidmetro no grupo estudado, assim como
encontra-se alteracdo do controle postural, o que pode ser causa de instabilidade, perda
de equilibrio e consequentemente, aumento do risco de queda dos idosos testados.
Clinicamente isto estabelece duas a¢des importantes: interven¢des que aumentem
as informagbes sensoriais para os pés dos idosos além, da necessidade de promover
mais estudos que atuem na prevengé@o e manutencgéo das funcionalidades desse individuo

vivendo dessa forma, com uma maior autonomia e independéncia na senescéncia.
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