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EST

APRESENTACAO

De acordo com dados do Ministério da Saude, o perfil epidemioldgico da populacéo
idosa é caracterizado pela chamada "tripla carga de doencas”. Isso significa que os idosos
apresentam uma prevaléncia significativa de condig¢Ges cronicas, como diabetes, hipertenséo
arterial, doencas cardiovasculares e respiratorias, entre outras. Além disso, ha uma incidéncia
consideravel de doencas agudas decorrentes de causas externas, como acidentes e quedas, bem
como agudizacbes de condicBes cronicas. No cenario internacional, a discussdo sobre o
envelhecimento da populagdo mundial alcangou um marco significativo com a aprovagéo do
Plano Internacional para o Envelhecimento pela Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU), em
Madri, no ano de 2002. Esse plano estabeleceu como objetivo fundamental garantir um
processo de envelhecimento seguro e digno para todas as popula¢des do mundo, reconhecendo
o0s idosos como cidadaos plenos de direitos e participacéo ativa nas sociedades. Ao adotar esse
plano, a comunidade internacional reconheceu a importancia de abordar os desafios e
oportunidades decorrentes do envelhecimento da populacdo de forma abrangente e inclusiva.
Isso envolve a implementacdo de politicas e programas que promovam o bem-estar e a
qualidade de vida dos idosos, bem como a protecdo de seus direitos humanos e a promocao de
sua participacdo ativa na vida social, econdmica e politica.

O e-book "Qualidade de Vida na Saude do Idoso 2" é uma obra que se baseia na
ciéncia da salde e tem como objetivo apresentar estudos de diversos aspectos relacionados a
saude do idoso. Atraves dessa obra, busca-se atualizar a temética da satide do idoso, destacando
a importancia do exercicio fisico, da prevencao de doengas e da promocéo da qualidade de vida.

Além disso, 0 e-book aborda o uso de novas ferramentas e abordagens para o
desenvolvimento de uma atencdo a saude individual e coletiva, com uma abordagem
transversal, multiprofissional e holistica. Isso significa considerar ndo apenas 0s aspectos
fisicos, mas também o0s aspectos emocionais, sociais e espirituais da satde do idoso.

Ao reunir estudos e pesquisas de diferentes areas da saude, o e-book oferece uma visao
abrangente e atualizada sobre os desafios e oportunidades relacionados ao envelhecimento da
populacdo. Destina-se a profissionais da salde, pesquisadores e estudantes interessados em
aprimorar seus conhecimentos e praticas na area da satde do idoso, contribuindo assim para a
promocao de um envelhecimento saudavel e de qualidade para essa parcela da populacao.

Boa Leitura!!!
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RESUMO

Introducdo: A queda pode ser definida como um evento ndo intencional que leva a
complicacdes fisicas e mentais. Nesse sentido, uma das causas de queda em pessoas idosas € a
perda da massa muscular decorrente do processo de envelhecimento. Fazendo com que ocorra
desequilibrios, comprometimento da qualidade de vida ou depressdo. Nesse contexto, a
fisioterapia entra como um meio de prevenir a queda com orientacdes para realizar atividades
fisicas, treino de marcha e equilibrio, buscando a independéncia da populacédo idosa. Objetivo:
Analisar os efeitos fisicos da queda na populacdo idosa. Metodologia: Foi realizada uma
pesquisa bibliogréafica nas plataformas digitais MEDLINE, BVS e SCIELO no periodo de 2014
a fevereiro de 2024, utilizando as palavras chaves condizentes ao tema na lingua portuguesa e
inglesa. Tendo como critério de exclusdo artigos com mais de 10 anos e ndo condizentes com
o0 tema. Resultados e Discussao: Diante dos resultados obtidos, as alteracdes decorrentes do
processo de envelhecimento ocasionam diminuicdo de forga e massa muscular. Nesse sentido,
a sarcopenia é um dos fatores que mais contribuem para a queda tendo como consequéncia
déficit de forca, alteracdes no equilibrio, entre outros. Por isso, a fisioterapia tem um grande
papel na prevencdo dessas quedas, tendo como objetivo o fortalecimento muscular, melhora na
qualidade de vida e melhora na coordenagdo motora. Consideracdes finais: A prevaléncia de
guedas entre pessoas idosas de 65 anos ou mais € de 30%. Nesse sentido, ocorre uma
dependéncia fisica dessa populacdo, pois tem a diminuicdo da qualidade de vida e de forca
muscular. Por isso, a fisioterapia entra para proporcionar mais independéncia e promocao a
salide, com habitos mais saudaveis e conscientizando essa populacédo idosa.
PALAVRAS-CHAVE: Idoso, Envelhecimento, Prevencéo de Acidentes.

ABSTRACT

Introduction: A fall can be defined as an unintentional event that leads to physical and mental
complications. In this sense, one of the causes of falls in elderly people is the loss of muscle
mass due to the ageing process. This leads to imbalances, compromised quality of life and
depression. In this context, physiotherapy comes in as a means of preventing falls with guidance
on physical activities, gait and balance training, seeking independence for the elderly
population. Objective: To analyze the physical effects of falls on the elderly population.
Methodology: A bibliographic search was carried out on the MEDLINE, BVS and SCIELO
digital platforms from 2014 to February 2024, using the keywords consistent with the theme
in Portuguese and English. The exclusion criteria were articles more than 10 years old and not




consistent with the theme. Results and Discussion: Based on the results obtained, the changes
resulting from the ageing process cause a reduction in strength and muscle mass. In this sense,
sarcopenia is one of the factors that most contributes to falls, resulting in strength deficits,
changes in balance, among others. For this reason, physiotherapy plays a major role in
preventing these falls, with the aim of strengthening muscles, improving quality of life and
motor coordination. Final considerations: The prevalence of falls among elderly people aged
65 and over is 30%. In this sense, this population becomes physically dependent, as their quality
of life and muscle strength decrease. Therefore, physiotherapy comes in to provide more
independence and health promotion, with healthier habits and raising awareness among this
elderly population.

KEYWORDS: Aged, Aging, Accidents Prevention.

1. INTRODUCAO

Quedas em pessoas idosas constituem um problema de satde publica sério e sucessivo
no contexto mundial. Em torno de 30% das pessoas idosas com 65 anos ou mais caem
anualmente, resultando em lesdes graves, reducdo da mobilidade e perda de independéncia nas
atividades de vida diaria (Salles, 2022). Nesse sentido, o envelhecimento promove alteractes
no corpo, por isso, € comum identificar fraqueza e sarcopenia, estas caracteristicas refletem na
sua postura, no andar, no equilibrio e podem contribuir para queda (Gasparotto, 2014).

A queda pode ser definida como um evento ndo intencional que leva a sérias
consequéncias fisicas e psicoldgicas. Nos dias de hoje, as fraturas decorrentes de quedas sao
responsaveis por aproximadamente 70% das mortes acidentais em pessoas acima de 75 anos.
Nesse contexto, as pessoas idosas apresentam dez vezes mais hospitalizagdes e oito vezes mais
mortes decorrentes das quedas (Ferretti, 2013). A perda de funcgdes relacionada com quedas
pode se reproduzir na institucionalizac¢do do idoso. Um idoso quando sofre algum tipo de queda
e € hospitalizado pode obter outras patologias e isso pode afetar sua motivacdo de ser
independente, trazendo traumas e um envelhecimento imaturo (Carvalho, 2022).

A gueda esta associada a fragilidade devido a perda de massa muscular chamada de
sarcopenia. Além das doencas cronicas, o0 consumo de diversos medicamentos, especialmente
diuréticos ou betabloqueadores, simultaneamente, o déficit cognitivo e o delirio aumentam o
risco de quedas. J& a fragilidade também pode ser entendida como uma sindrome
multidimensional, que deve ser avaliada de forma holistica, determinada ou modificada por
fatores psicologicos, biolégicos e sociais, de graves etiologia, entende-se que as sindromes
queda e fragilidade proporciona a pessoa idosa mais risco de suscetibilidade em sua vida (Fhon,
2016).

Os principais fatores de riscos desse evento sdo: o deficit de marcha e de equilibrio,

fraqueza muscular, histérico de quedas, uso de equipamento de auxilio a marcha, déficit visual,




comprometimento das atividades da vida diaria, depressdo, decadéncia cognitiva e idade igual
ou superior a 80 anos. E 0s motivos mais presentes foram acidentais ou relacionados ao
ambiente, disturbio do equilibrio e marcha, fraqueza muscular, tontura e vertigem, dor, uso de
medicamentos, hipotensdo postural, distdrbios visuais, queda da cama e desmaio (Duarte,
2019).

No que refere-se ao ambiente doméstico, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
comunicou que condi¢Bes como escadas desproporcional, diferentes relevos de piso no mesmo
ambiente, escadas com degraus mal projetados, espacos externos ao redor da casa que, com a
chuva ou neve , apresentam o piso escorregadio e todos associados com baixa iluminagdo sao
motivos que contribuem para a ocorréncia de quedas entre pessoas idosas (Gasparotto, 2014).

O fisioterapeuta apresenta um papel de grande importancia na prevencdo de quedas
em pessoas idosas através da orientacdo para a realizacdo de atividades fisicas, alongamentos,
fortalecimento muscular, treino de marcha e equilibrio, buscando a manutencdo ou melhoria da
capacidade funcional e proporcionando maior independéncia. Em vista disso, a fisioterapia vem
crescendo progressivamente com foco na prevencdo de doencas e promocdo de salde,
participacdo na atencdo primaria, desenvolvendo atividades com intuito de estimular habitos
saudaveis de vida, como a pratica de atividades fisicas (Freire, 2017).

Exercicios fisioterapicos podem ser utilizados para evolucéo do equilibrio visando a
prevencdo de quedas, exercicios proprioceptivos ou sensorio-motores melhoram habilidades
de controle motor, restaurando a estabilidade dindmica do individuo (Campos, 2016). Além do
fortalecimento muscular que € essencial para pessoas idosas, pois melhora a independéncia,
qualidade de vida e previne quedas; Exercicios funcionais agregado a hidroterapia sdo de
extrema importancia, pois oferecem suporte e reduzem o estresse nas articulacfes, ajuda na
movimentacdo das articulacbes, flexibilidade e relaxamento, contribuindo para a
funcionalidade geral das pessoas idosas (Gomes, 2021)

A prevencao de quedas em pessoas idosas, em casa e fora dela, é alcangavel por meio
de exercicios terapéuticos personalizados, respeitando as particularidades individuais e
seguindo os principios do treinamento fisico. Essa abordagem resulta em melhorias no
desempenho ao longo do tempo, promovendo equilibrio, mobilidade e autonomia nas atividades
diarias. O fortalecimento muscular € fundamental para melhorar a mobilidade, equilibrio e
qualidade de vida, retardando o envelhecimento. Mesmo programas de treino com baixa
intensidade podem proporcionar ganho de massa muscular, alivio da dor, motivagdo diaria,
reducdo da fraqueza e melhoria da postura, minimizando o risco de desequilibrio (Carvalho,
2022).




Projetos de lazer voltados para a melhoria do controle postural e fortalecimento
muscular e agdes educativas, se mostram alternativas interessantes para a prevencéo de quedas,
além da atividade fisica. A queda, apesar de ser um fator externo ao individuo, decorre, na
velhice, da ligacdo de todos os fatores ja indicados que é chamada de incapacidade funcional e
manifestam importancia relevante no cenario do envelhecimento populacional por acometer
nimero significativo. E um assunto que merece o conhecimento ndo s daqueles que sdo
vitimas deste processo, mas todos 0s que apresentam exposi¢do direta com pessoas idosas,
principalmente os profissionais de saude, por isso a importancia de analisar os efeitos fisicos

da queda na populacéo idosa (Rodrigues, 2016).

2. METODOLOGIA

Foi realizado uma pesquisa de revisdo integrativa de literatura durante o periodo de
fevereiro de 2024 por meio das base de dado Medical Literature Analysis and Retrievel Sistem
Online (MEDLINE), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online
(SCIELO), onde foram encontrados 2,860 artigos, foi realizado um filtro de dez anos, restando
891 artigos. Foi isolado alguns artigos que se encaixam no tema ficando um total de 300 artigos,
posteriormente, foi feito outro filtro de 01 ano sobrando 150 artigos, apds a analise e desses
artigos ficou 80, dessa quantidade foram usados 50 para analisar. Depois de realizada a analise,
ficou um total de 30 artigos, isolando assim, 10 artigos que foram condizentes com o tema
abordado.

Os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) utilizadas foram idoso, envelhecimento e
prevencdo de acidentes. Os critérios de inclusdo foram selecionar os artigos com base na
tematica “A importancia da fisioterapia preventiva de quedas em idosos”, ano correspondente,
artigos em portugués e artigos em inglés e textos completos onde foi efetuada a leitura e
concluido o trabalho. Os critérios de exclusdo foram aqueles que ndo abordavam o objetivo do
presente trabalho, artigos que ndo estavam dentro do periodo selecionado, fora da temética
proposta e resumos simples. Alem disso, na busca, foi definido o operador AND para a

combinacéo dos descritores: idoso, envelhecimento e prevencgéo de acidentes.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
Conforme essa pesquisa, um dos elementos que mais influencia as quedas em idosos
¢ a sarcopenia, resultando em idosos frageis, que possuem grandes impactos estruturais,

comprometendo sua independéncia. Para prevencéo de quedas nessa populacdo idosa, diversos




recursos fisioterapéuticos podem ser utilizados visando a autonomia e bem-estar desse grupo.
Portanto, comprovou-se que a fisioterapia desempenha um papel valioso nesse contexto.
Diante dos achados, é possivel observar que o processo de envelhecimento provoca

modificagdes no organismo dos idosos, tais como reducdo da massa muscular (sarcopenia),
diminuicdo da densidade Gssea (osteopenia e osteoporose). O envelhecimento pode seguir vias
fisiol6gicas, como a senescéncia, caracterizada pela progressiva diminuicdo das reservas
fisioldgicas, ou patoldgicas, como a senilidade, que envolve doencas como osteoporose e
parkinson, impactando significativamente o equilibrio do idoso.

As alteracdes nos sistemas do paciente idoso afetam diretamente seu equilibrio, postura
e marcha, aumentando o risco de quedas, eventos inadvertidos com consequéncias negativas e,
em muitos casos, irreversiveis, tanto fisicas quanto psicoldgicas. por consequéncia as fraturas
resultantes de quedas sdo responsaveis por mais da metade das mortes em pacientes com mais
de 70 anos.

O papel da fisioterapia é fundamental na prevencdo de quedas em idosos. Inclui
exercicios terapéuticos para aqueles em riscos de queda, o aprimoramento do controle do
tronco, o fortalecimento muscular geral, a melhoria e aumento da propriocepcdo por meio de

estimulos tateis e aperfeicoamento da coordenacdo motora.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Em conclusdo, a revisdo do presente estudo aborda de maneiras abrangente a
prevaléncia em indices de quedas em 30% ao publico idoso na faixa etaria de 65 anos ou mais,
as quedas podem resultar em lesdes graves em aspecto fisico e mental, tendo diminuicdo nas
atividades de vida diaria podendo ficar dependente e relativamente ocorre alteracdo
psicossociais diminuido a capacidade do idosos.

O envelhecimento ocasiona alteracdes funcionais e organicas favorecendo ao indice de
quedas nesse grupo, ha a sarcopenia um pilar pela reducdo de forca e perda de massa muscular
¢ adquirida por ma alimentacdo e inatividade fisica causando uma maior instabilidade e
aumento acentuado em quedas neste grupo.

Diante disso o papel da fisioterapia € de grande importancia na prevencao de quedas.
Diante das orientacOes para a realizacdo de atividades fisicas composta por alongamento,
fortalecimento muscular, treino de marcha e equilibrio, assim proporcionando maior
independéncia e promocao a saude. Além dos projetos educativos , conscientizagdo sobre as

quedas , habitos de vida saudaveis, resultando em alternativas de promocao e prevencao.
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