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RESUMO

OLIVEIRA, Tarciana Venceslau dos Santos. O papel da Fisioterapia na prevencao de
guedas em idosos: revisdo integrativa. 2021, 51 f. Monografia (Bacharelado em Fisioterapia)
— Centro Universitario Vale do Salgado, Ico, 2021.

O envelhecimento provoca mudangas graduais no ser humano, alterando progressivamente a
capacidade funcional do individuo e repercutindo negativamente sobre a sua autonomia e bem-
estar. Com o avanco da idade, os diversos sistemas do organismo entram em declinio,
acarretando a reducdo natural do desempenho motor e da capacidade para realizacdo das
atividades da vida diaria. A perda do equilibrio e da for¢ca muscular aumentam o risco de quedas,
que sdo eventos de grande importancia para a populagéo idosa, tendo em vista que uma queda
pode causar até mesmo a morte. Nesse sentido, a fisioterapia ocupa lugar de destaque,
contribuindo diretamente para a prevencao e reabilitacdo do idoso. O objetivo do presente
estudo € determinar as principais formas de intervencdo da fisioterapia para a reabilitacdo e
prevencdo de quedas em idosos, enfatizando o impacto gerado sobre o bem-estar e qualidade
de vida dos pacientes. A metodologia aplicada foi a revisdo integrativa da literatura, realizada
por meio de pesquisas nas bases de dados SCIELO, PUBMED e LILACS, com base em
critérios de inclusdo previamente definidos e nos seguintes descritores: fisioterapia; idoso;
quedas. A coleta dos dados foi feita por meio da leitura integral dos estudos que atenderam aos
critérios de inclusdo. Os resultados foram analisados com base na interpretacéo das conclusdes
de todos os estudos inclusos na andlise. As intervencdes fisioterapéuticas mais destacadas na
literatura estudada foram os protocolos de fisioterapia aquética, seguidos pelo treinamento de
equilibrio, cinesioterapia e hidrocinesioterapia. Foi possivel constatar que o fisioterapeuta tem
atuacdo imprescindivel no processo de envelhecimento ativo, propondo intervencGes para
prevenir e reabilitar quedas em idosos, com base em amplo conhecimento sobre a fisiologia e
movimento humano, promovendo a melhora do equilibrio, flexibilidade, for¢a, coordenacéo e
funcionalidade. Conclui-se que a Fisioterapia é fundamental para prevenir quedas em idosos e
tratar lesdes resultantes de quedas, dispondo de diversos métodos para melhorar o desempenho
funcional, equilibrio, forca e saude do idoso.

Palavras-chave: Exercicios. Fisioterapeuta. Idoso. Prevencdo. Quedas.



ABSTRACT

OLIVEIRA, Tarciana Venceslau dos Santos. The role of physical therapy in preventing falls
in the elderly: an integrative review. 2021, 51 f. Monograph (Bachelor's Degree in
Physiotherapy) — Vale do Salgado University Center, Ico, 2021.

Aging causes gradual changes in human beings, progressively altering the individual's
functional capacity and negatively affecting their autonomy and well-being. With advancing
age, the various systems of the body go into decline, resulting in a natural reduction in motor
performance and the ability to carry out activities of daily living. Loss of balance and muscle
strength increase the risk of falls, which are events of great importance for the elderly
population, considering that a fall can even cause death. In this sense, physiotherapy occupies
a prominent place, directly contributing to the prevention and rehabilitation of the elderly. The
aim of this study is to determine the main forms of physical therapy intervention for the
rehabilitation and prevention of falls in the elderly, emphasizing the impact generated on the
well-being and quality of life of patients. The methodology applied was an integrative literature
review, carried out through research in the SCIELO, PUBMED and LILACS databases, based
on previously defined inclusion criteria and the following descriptors: physical therapy; old
man; falls. Data collection was carried out through the complete reading of studies that met the
inclusion criteria. The results were analyzed based on the interpretation of the conclusions of
all the studies included in the analysis. The most highlighted physical therapy interventions in
the studied literature were aquatic physical therapy protocols, followed by balance training,
kinesiotherapy and hydrokinesiotherapy. It was found that the physiotherapist plays an essential
role in the active aging process, proposing interventions to prevent and rehabilitate falls in the
elderly, based on extensive knowledge about human physiology and movement, promoting the
improvement of balance, flexibility, strength, coordination and functionality. It is concluded
that Physiotherapy is essential to prevent falls in the elderly and to treat injuries resulting from
falls, offering several methods to improve the functional performance, balance, strength and
health of the elderly.

Keywords: Exercises. Physical therapist. Old man. Prevention. Falls.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento da populacéo em geral € um tema muito debatido no meio académico
e cientifico, assim como em outros diversos ambitos de discussdo. A populacdo idosa tem
ganhado notoriedade, pois, se antes o numero de idosos era bastante reduzido, atualmente eles
ocupam diversos espacos e exercem funcgdes importantes, havendo até mesmo servicos e
produtos que se desenvolveram especialmente para atender as necessidades e exigéncias desse
publico. Logo, a velhice é um tema que vem sendo progressivamente tratado com maior
prioridade, pelo menos no que se refere aos reflexos que o avanco da idade produz sobre a satde
e bem-estar do individuo (PAULINO, 2018).

O avanco do envelhecimento acarreta diversas consequéncias para o individuo, as quais
tendem a se acumular ao longo dos anos e quase sempre comprometem negativamente o bem-
estar e a saude. A maior longevidade representa uma conquista para toda a sociedade,
traduzindo o impacto que o avango em diversas areas proporcionou sobre o tratamento e
prevencdo de doencgas cronicas, tais como a medicina, farmécia e outras areas especializadas.
Entretanto, viver mais nem sempre significa viver bem, jA& que em muitos casos o
envelhecimento é acompanhado de doengas cronicas (PORTELLA; LIMA, 2018).

O estilo de vida é um fator de grande importancia sobre o processo de envelhecimento,
tendo em vista que, entre 0s ndo praticantes de atividades fisicas, o déficit funcional geralmente
avanca mais rapidamente. Nesse contexto, surge o risco de quedas devido ao enfraguecimento
musculoesquelético, comprometimento do equilibrio, entre outros fatores. As quedas entre 0s
idosos representam um problema frequente em todo o mundo. Esses eventos podem levar a
morbidade e mortalidade em razdo de consequéncias imediatas ou de efeitos cumulativos,
gerando a incapacidade e complicagOes graves (PELEGRINI, 2020).

As fraturas surgem como resultados frequentes das quedas e podem levar a
complicagdes de grande importancia, muitas vezes fatais, ocasionando um aumento de despesas
para tratamentos de longo prazo, além do impacto negativo sobre a satde e bem-estar do idoso
e de seus familiares (TOMICKI et al., 2017). Sabe-se que 0 avango da idade ocasiona maior
suscetibilidade a diversos problemas ligados a capacidade fisica da pessoa idosa, especialmente
por causa da queda na taxa hormonal e da acelerada perda de massa muscular, com a
consequente reducdo da forca. Nesse contexto, ocorre a perda do equilibrio e a capacidade para
realizar atividades simples do cotidiano, elevando o risco de quedas.

Além das quedas que podem ocorrer, muitos idosos acabam se tornando cada vez menos

ativos e essa condicéo € atribuida ao avanco da idade, quanto, na verdade, a préatica de atividades
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fisicas pode contribuir para manter as capacidades do individuo por mais tempo, desacelerando
a perda de massa muscular e de for¢a nas pessoas idosas. Entende-se que a pratica de atividades
fisicas promove o enriguecimento da satde de uma forma geral, proporcionando o bem-estar e
ajudando a prevenir as quedas, tendo em vista que ocorre uma melhora da seguranca no
momento da realizacdo das tarefas habituais (TOMICKI et al., 2016). Dessa forma, o individuo
idoso pode manter sua autonomia e relacionamento social, a0 mesmo tempo em que as
eventuais doencas cronicas presentes tém seu ritmo de desenvolvimento desacelerado.

A fisioterapia desempenha importante papel na manutencéo da capacidade funcional ao
longo do envelhecimento, prevenindo a rapida deterioracdo da capacidade fisica e melhorando
o desempenho do individuo nas atividades habituais. As intervencgdes fisioterapéuticas podem
ser orientadas para identificar precocemente o risco de quedas no idoso, além de promover
readequacdes do espaco fisico e introduzir a pratica regular de exercicios de fortalecimento. As
sessOes de atividades fisicas podem ser organizadas de modo a melhorar o desempenho do
individuo em vérios testes, reduzindo suas limitacGes ao passo em que prioriza 0 aumento da
forca muscular, equilibrio e flexibilidade (LIMA et al., 2018).

Cabe destacar que a prevencdo as quedas é fundamental para interromper um risco que
pode acarretar profunda alteracdo no bem-estar e na qualidade de vida do idoso, além de atingir
diretamente o cotidiano da familia. Uma queda em um individuo de idade avancada pode causar
deficiéncia, perda da autonomia e até mesmo a morte. Nesse sentido, o contato proximo e
frequente entre o paciente e o fisioterapeuta pode proporcionar mudancas importantes no estilo
de vida e maior protecdo contra as quedas. As sessbes também se fazem necessarias no
tratamento para a reabilitacdo do individuo ap6s um evento traumatico, sendo essencial para a
recuperacdo fisica e a prevencdo de novas quedas (SILVA; SILVA NETO; VIDAL, 2020).
Nessa oportunidade, o profissional transmite informacdes essenciais, cuidados paliativos e
conhecimentos para que 0s pacientes voltem as atividades habituais de forma segura e
autonoma.

Com base em todas essas consideracdes sobre o processo de envelhecimento, o risco de
quedas e a intervencdo da fisioterapia, a presente proposta de estudo foi desenvolvida para
responder a seguinte questao problematica: como a intervencéo fisioterapéutica pode contribuir
para a reabilitacdo e prevencédo de quedas em idosos?

A escolha do tema foi motivada pela importancia de promover debates acerca do
envelhecimento e da necessidade de melhorar a autonomia e prevengéo de agravos na velhice.
A proximidade da pesquisadora junto a préatica de atividades fisicas e técnicas fisioterapéuticas

voltadas ao envelhecimento também foi um fator relevante para orientar a escolha do tema.
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Além disso, muitos idosos evitam uma velhice ativa porque temem o risco de lesdes, ndo
compreendendo que as diferentes modalidades de exercicio podem ser adaptadas ao idoso.
Nesse sentido, a intervencéo fisioterapéutica contribui para a reabilitacao, prevencao de quedas
e promocdo do conhecimento sobre os fatores de risco, estimulando os individuos ao
envelhecimento ativo e, assim, beneficiando a satde de um modo geral.

Dessa forma, a realizacdo de estudos sobre a prevengéo de quedas, do ponto de vista da
fisioterapia, contribuir para levar mais conhecimento as pessoas, a estudantes e aos profissionais
interessados em aprender cada vez mais sobre o processo de envelhecimento e suas
necessidades. O presente estudo pode contribuir para manter a tematica em evidéncia e difundir

informacdes relevantes para enriquecimento da literatura académica e cientifica.
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2 OBJETIVO

2.1 Objetivo geral

Determinar as principais formas de intervencdo da fisioterapia para a reabilitacdo e
prevencédo de quedas em idosos, enfatizando o impacto gerado sobre o bem-estar.

2.2 Objetivos especificos

Identificar as principais causas de quedas em idosos;

Verificar quais as principais funces que foram aprimoradas mediante as intervengdes
fisioterapéuticas voltadas ao publico idoso;

Listar os beneficios encontrados para a capacidade funcional e prevencgdo de quedas em
1dosos.
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3 REFERENCIAL TEORICO

O envelhecimento humano é tido como processo gradual e inevitavel, que tanto pode
transcorrer sem complicagdes, como também pode ser acompanhado por doencgas cronicas e
outros agravos. O risco de quedas surge em funcéo do acentuado declinio da fun¢do motora e
do equilibrio no individuo idoso. Sabe-se que algumas intervenc6es podem trazer beneficios ao
idoso, preservando por mais tempo algumas func@es e evitando o rapido declinio funcional.
Destaca-se, nesse sentido, a pratica de exercicios fisicos, que sdo benéficos ao individuo em
praticamente qualquer etapa da vida, proporcionando manutencdo da saude e bem-estar
(NUNES, 2018).

Ao passo que o envelhecimento avanga, a introducao de atividades fisicas na rotina do
idoso pode ser determinante para garantia a autonomia do individuo por mais tempo, além de
contribuir para manter o equilibrio e a forca muscular, que sdo aspectos fundamentais na
prevencéo das quedas (VIANA, 2018). Nesse sentido, cabe trazer algumas consideragdes acerca
do envelhecimento humano e as principais transformacdes relacionadas a esse processo, assim
como, os fatores mais frequentemente ligados ao risco de quedas, as consequéncias para 0
individuo e as medidas de reabilitacdo e prevencdo que podem ser adotadas, sendo precisamente

neste aspecto que a fisioterapia assume um papel relevante.

3.1 O processo de envelhecimento humano

O envelhecimento humano é dindmico e progressivo, caracterizado por um conjunto de
alteracfes funcionais, morfoldgicas e bioquimicas, além de modificagbes psicologicas. As
mudancas que acometem o individuo durante o envelhecimento sdo determinantes sobre a perda
da capacidade de adaptacdo da pessoa idosa ao meio ambiente, muitas vezes acarretando maior
vulnerabilidade e risco de processos patologicos, que podem causar morbidade e morte
(NOGUEIRA et al., 2017).

O declinio funcional tem inicio ja na segunda década de vida, mas durante muito tempo
é pouco notavel, destacando-se de forma mais acelerada a partir da sexta década de vida, quando
as alteracGes funcionais ocasionam uma nova etapa no ciclo de vida. Na velhice, as
manifestaces somaticas proporcionam a reducdo na capacidade de trabalho, reducdo da
resisténcia e capacidade funcional, perdas motoras, perdas nos papeis sociais, além de
mudancas psicoldgicas e afetivas que contribuem para aumentar o isolamento e a soliddo
(RESENDE-NETO et al., 2016).
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E importante lembrar que o envelhecimento ndo decorre de um processo patoldgico,
pois a diminuicdo funcional e organica € um fendmeno natural e inevitavel que sobrevém a
qualquer pessoa, ao longo do tempo de vida. Porém, apds a sexta década de vida, o ser humano
pode apresentar maior vulnerabilidade e fragilidade devido ao maior risco de agravos a saude.
Assim, o envelhecimento é um processo natural, mas alguns individuos podem desenvolver
doengas que comprometem o bem-estar (MONTEIRO et al., 2020).

Dessa forma, a alteracdo progressiva das condi¢es fisiologicas das pessoas na medida
em que a idade avanca é uma caracteristica incontestavel do ser humano e, considerando 0s
avancos ja conquistados no que diz respeito a medicina, farmacia e outras areas da ciéncia, 0s
idosos ja& representam uma parcela cada vez mais significativa da populacéo.
Consequentemente, aumenta o nivel de importancia das doencas cronico-degenerativas para o
sistema de saude (GOMES et al., 2016).

Algumas alteracgdes fisiologicas que ocorrem durante o envelhecimento podem afetar o
equilibrio, a forca e a capacidade postural, aumentando o risco de o idoso sofrer quedas. Nesse
sentido, o avanco do conhecimento sobre essas alteracBes fisiologicas pode beneficiar o
atendimento especifico a esse publico, orientando intervencdes adequadas para proporcionar
melhores resultados, tanto do ponto de vista da reabilitacdo, quanto da prevencdo (FONSECA,
2018).

Cabe ressaltar que

A presenca de doengas cronico-degenerativas demanda tempo e cuidado
especificos de longa duragdo com os idosos. Muitas dessas doencas podem
limitar o idoso na realizagdo de suas atividades da vida diaria (AVS’s),
comprometendo assim sua independéncia e autonomia, o que pode resultar em
algum tipo de incapacidade funcional (CHAGAS et al., 2018, p. 548).

Nesse sentido, é importante conhecer as caracteristicas mais importantes do processo de
envelhecimento, especialmente as alteragfes que influenciam diretamente sobre a autonomia

do individuo.

3.1.1 Principais transformacdes caracteristicas do processo de envelhecimento

Ao longo do processo de envelhecimento, as alteracfes anatbmicas sao 0s sinais mais
claros, denunciando o avanco da idade, tais como o ressecamento da pele, que tende a se tornar
mais pélida, perdendo parte do brilho natural. Outras mudangas que se destacam incluem o

enfraquecimento da constituicdo dssea e do tbnus muscular, ocasionando mudangas na postura
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das pernas e do tronco, acentuando também as curvaturas da coluna lombar e toracica. Destaca-
se também a perda de cabelos, que tendem a enfraquecer e cair mais facilmente, principalmente
nos homens (VELOSO, 2015).

Entre as mudangas mais comuns, cabe ressaltar a reducao na mobilidade e elasticidade,
provocadas pelo endurecimento de articulagGes. Assim, surgem alteragdes na marcha e no
equilibrio que podem favorecer as quedas na medida em que o idoso se encontra
progressivamente mais limitado para realizar as atividades normais da sua rotina. As mudancas
organicas também acarretam alteracdes em dimensbes do corpo, como a estatura, peso e
composic¢do corporal. Sabe-se que 0 componente genético tem importante participacdo nessas
alteracbes, mas outros fatores também sdo relevantes e tendem a se destacar ao longo do
envelhecimento, a exemplo da pratica de atividades fisicas, dieta, habitos, aspectos
psicossociais e presenca de doencas (VIANA, 2018).

De um modo geral, o envelhecimento ocorre em todo o organismo, afetando células,
orgdos e tecidos. As manifestacdes somaticas e psicossociais muitas vezes tornam o individuo
mais fragil e dependente de outras pessoas. A partir da terceira década de vida, ja comeca a
ocorrer uma reducdo da capacidade motora, do metabolismo e da forca muscular, ainda que de
maneira pouco perceptivel. Essas mudancas podem favorecer a reducao do metabolismo, ganho
de peso e problemas osteoarticulares. Nas décadas seguintes, essas alteracfes se somam a outras
que podem acarretar consequéncias para o sistema musculoesquelético, cardiovascular, nervoso
e respiratorio, com prejuizo direto para a capacidade de equilibrio, flexibilidade e coordenacdo
motora (MORAES; MORAES; LIMA, 2010; ESQUENAZI; SILVA; GUIMARAES, 2014).

Até a terceira década de vida, o sistema neuromuscular alcanga 0 seu maximo
desempenho, mantendo-se relativamente estavel até a quinta década de vida, quanto tem inicio
o declinio gradual. A perda progressiva de neurénios motores ocasiona tremores e fraqueza,
com a consequente reducdo na coordenacdo de movimentos. No aspecto psicologico, as
mudangas ocorrem lentamente, mas também podem apresentar declinio acentuado a partir da
sexta década de vida, manifestando-se principalmente pela dificuldade de aceitar o
envelhecimento, enfraquecimento da consciéncia, atitudes hostis, dificuldade de convivéncia e
interacdo social, entre outras (CAPARROL, 2020).

Nesse contexto, segundo Nunes (2018), cabe ressaltar que o estilo de vida é um
componente de grande importancia, devendo envolver, por exemplo, a pratica de atividades
fisicas, que beneficia a salde e contribui para ampliar a rede de relacionamentos, quando o
individuo pode manter uma constante interagdo com outras pessoas, compartilhar experiéncias,

se envolver em atividades diversificadas e aderir ao envelhecimento ativo, que é um



19

componente imprescindivel para a manutencdo de capacidades, de forma a retardar efeitos

comuns da velhice.

3.2 As quedas e suas consequéncias no idoso

A queda pode ser definida como um deslocamento ndo intencional do corpo a um nivel
inferior a posicao inicial, ndo havendo possibilidade de correcdo postural em tempo habil e
motivada por diversas circunstancias intrinsecas ou extrinsecas que prejudicam a estabilidade.
Como consequéncia, a queda pode ocasionar comprometimento fisico e funcional, abalo
psicossocial e reducdo da qualidade de vida, além da limitacdo parcial ou total para a realizagdo
de tarefas do cotidiano (OLIVEIRA et al., 2017).

O risco de quedas esta presente em pessoas de praticamente todas as idades, mas a alta
prevaléncia e repercussao para a salde do idoso faz com que esse evento represente risco
particularmente mais importante na velhice, ja que os desfechos de uma queda podem ser muito
graves ou até mesmo fatais para o individuo. Quanto mais idoso for, mais graves podem ser as
consequéncias da queda e mais dificil a reabilitacdo (PAULINO, 2018).

A fraqueza muscular é um fator diretamente relacionado ao risco de quedas, mas um
fator que pode ser modificado através da pratica de exercicios fisicos de maneira regular, pois
a forga muscular deve ser preservada na velhice para auxiliar na manutencdo da capacidade
funcional dos idosos. A institucionalizacdo do idoso também constitui fator de risco, uma vez
que leva a inatividade e isolamento. Assim, nesses individuos institucionalizados, a pratica
regular de exercicios deve ser incentivada e acompanhada por profissional habilitado. A forca
muscular é determinante para evitar as quedas em idosos, além de outras limitagdes funcionais
e problemas de satde (TOMICKI et al., 2017).

De acordo com Pimentel et al. (2018), a proporcdo das quedas em pessoas idosas é
variavel nos diferentes paises. Enquanto no Canadéa a prevaléncia é de 20%, no Chile chega a
35%. Ja na Europa, entre os ingleses a propor¢édo cai para 28,4% e os irlandeses, 19,4%. No
Brasil, as quedas podem variar de 10% a 35%, dependendo da populagéo estudada. Os eventos
sdo mais frequentes em pessoas do sexo feminino e com idade avangada, geralmente vivendo
sozinhas, portadoras de doencas crénicas e com reducdo da audicao ou visdo, avaliacdo negativa
da saude e uso continuo de medicamentos, alem de exposicdo a determinados fatores
ambientais.

O idoso que sofre uma queda tende a reduzir cada vez mais suas atividades diarias,

mesmo que ndo tenha consequéncias graves, pois existe 0 medo de sofrer uma nova queda.
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Além disso, os familiares que convivem com o idoso podem adotar atitudes protetoras,
restringindo sua movimentagdo (NOGUEIRA et al., 2017).

E possivel perceber que ha uma interacio de fatores na ocorréncia de quedas na
populacéo idosa. Por outro lado, os eventos também podem ocorrer de forma isolada. Dessa
forma, a prevencdo das quedas representa um verdadeiro desafio para o idoso e sua familia,
assim como para os profissionais de salde (FERREIRA et al., 2019). Os fatores relacionados
ao risco de quedas em idosos passam a ser delineados de forma mais detalhada no subtdpico

seguinte.

3.2.1 Principais fatores relacionados as quedas em idosos

As quedas sdo causadas por fatores intrinsecos, ou seja, aqueles proprios do individuo,
como a postura, condic¢do fisica, presenca de doencas, etc.; e fatores extrinsecos, que se referem
ao ambiente doméstico, falta de iluminacao, uso de tapetes e presenca de escadas. A maior parte
das quedas acontece nas proprias residéncias das pessoas idosas. Tendo em vista os fatores
relacionados a esses eventos, é possivel elaborar meios de prevencéo, seja através de correcdes
das causas ambientais ou mudancas de habitos do individuo (ARRUDA et al., 2020).

Com relagdo aos fatores intrinsecos, as quedas sdo favorecidas pela reducdo na aptiddo
fisica, que geralmente é mais acentuada na idade avancada. Os aspectos fisiologicos e o
sedentarismo também influenciam sobre o maior risco, assim como a reduc¢éo da flexibilidade,
forca muscular e agilidade. Quanto aos fatores extrinsecos, 0s moveis baixos, fios e objetos
espalhados no ambiente pode obstruir a via de circulacdo e facilitar a ocorréncia de uma queda.
Os pisos escorregadios, iluminacdo precaria, auséncia de barras de apoio em banheiros e
corredores, complementam os fatores externos (SILVA; SILVA NETO; VIDAL, 2020).

As quedas normalmente acontecem durante atividades rotineiras como sentar ou
levantar de cadeiras e camas, tropecar em revestimentos do assoalho ou objetos, descer escadas
ou escorregar em superficies molhadas. O banheiro € um dos locais da casa que oferece maior
risco de quedas. Dessa forma, para mitigar o risco de quedas, é preciso promover uma
intervencgdo sobre o0 somatorio dos fatores intrinsecos e extrinsecos (LIMA et al., 2018).

Em estudo realizado por Pimentel et al. (2018) foi identificada a prevaléncia de fatores
relacionados a quedas. O estudo foi abrangente, envolvendo 4.174 participantes com mais de
60 anos. A prevaléncia de quedas na populacdo estudada foi de 25,1% e, entre estas, 1,8%
resultaram em fratura de fémur ou quadril, sendo que cerca de um terco necessitou de cirurgia

para colocar protese. Foi observada uma associacgdo significativa para o sexo feminino, faixa
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etaria igual ou superior a 75 anos, medo de atravessar a rua e de cair, presenca de doencas
cronicas e depressdo. E possivel perceber que os fatores ligados ao risco de quedas nos idosos
sdo complexos e multiplos, sendo que em muitos desses eventos ocorrem consequéncias graves.

Uma queda quase sempre sera sucedida pelo medo de cair novamente e, muitas vezes,
pela necessidade de estar sempre frequentando o mesmo local da queda, no préprio ambiente
doméstico. Uma estruturacdo do ambiente doméstico pode contribuir para reduzir o risco de
quedas, mas também o cuidado integral aos idosos, uma vez que o beneficio ao equilibrio, forca
e desempenho fisico pode minimizar as dificuldades enfrentadas pelo idoso. Os profissionais
de saude também podem realizar a¢fes para reduzir riscos nos domicilios, principalmente
através da orientagdo voltada a familia (TEIXEIRA et al., 2019).

A maior parte das residéncias ndo esta adaptada as necessidades de locomocéo do idoso,
de forma a minimizar risco de escorregdes ou tropecos, que levam as quedas. Apesar do
crescente aumento no numero de idosos, a estruturacdo das residéncias e das vias pablicas ainda
nédo priorizam as limitagOes das pessoas idosas. As medidas de prevengdo devem abranger o
amplo conjunto de fatores presentes no ambiente ou intrinsecos ao individuo (SOUZA et al.,
2019). O somatorio das causas deve ser abordado, necessariamente, por um somatorio de

medidas de prevengéo.

3.3 Medidas de prevencédo as quedas

As medidas de prevencdo relacionadas aos fatores extrinsecos para o risco de quedas
consistem, basicamente, em eliminar os obstaculos a circulacdo do idoso e estruturar o ambiente
com meios de apoio para garantir a locomog¢do com maior seguranca. Logo, € preciso verificar
0s espacos mais frequentados pelo idoso e identificar objetos, moveis, fios e outros fatores que
possam causar uma queda. E preciso fazer uma avaliacdo ampla do ambiente, ja que fatores
praticamente inofensivos para outras pessoas pode ser tornar perigosos para o idoso em razao
da acuidade visual e auditiva diminuida, assim como o equilibrio, forca e reflexo (NOVAES et
al., 2020).

Ja com relacdo aos fatores intrinsecos, a abordagem deve ser mais especifica e
duradoura, pois é preciso identificar as fragilidades do idoso e elaborar rotinas que melhorem a
capacidade fisica e funcional. Nesse sentido, a participacdo do idoso em programas de
exercicios fisicos contribui para desacelerar o declinio funcional, assegurando a manutencao do
desempenho fisico por mais tempo e permitindo a realizacdo de atividades cotidianas de forma

autdbnoma e segura. Os programas de exercicios voltados ao idoso devem levar em consideragédo
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as limitacOes e necessidades do individuo, pois esse publico demanda mais atencao e cuidados
para evitar excessos e lesdes (MARTINS, 2017).

O fortalecimento muscular beneficia a confianca, o bem-estar e a qualidade de vida na
medida em que restaura a seguranca do idoso para exercer com autonomia as atividades da vida
diéria, afastando o risco de quedas. Os exercicios de diversas modalidades trazem beneficios
de ambito fisioldgico, psicoldgico e social para os praticantes, especialmente para 0s idosos.
Como o processo de envelhecimento pressupde perdas cumulativas e inevitaveis, 0s idosos
podem obter bons resultados com a pratica de atividades fisicas, como a melhora na capacidade
fisica, no sistema cardiovascular, no controle de doencas metabolicas como o diabetes tipo Il,
melhor resposta hormonal, reducdo de doencas inflamatérias como tendinites e artrites. Os
exercicios fisicos também melhoram a disposi¢édo, a concentracdo, o humor e a socializacao
(ALVES et al., 2018).

Portanto, os beneficios da prética de atividades fisicas contribuem até mesmo para o
controle de doengas cronicas que fragilizam ainda mais a capacidade funcional do idoso. Tanto
a estética, quanto a superacdo do sentimento de incapacidade e a soliddo podem ser trabalhadas
em programas de exercicios fisicos, objetivando bem-estar psicologico e fisico, além de
diminuir os niveis de depressao e proporcionar uma significativa melhora da funcao cognitiva
do idoso (AGUIAR, 2016).

Um dos principais fatores de prevaléncia de incapacidade, fraqueza e dependéncia sao
a perda de forca muscular e de performance motora. Com o envelhecimento, as consequéncias
da diminuicdo da forca tém implicacdes em diversas tarefas cotidianas, tais como levantar-se
da cadeira, transportar uma sacola de compras, subir e descer escadas. Por isso, além do fator
qualidade de vida que a pratica de exercicios fisicos traz para os idosos, na terceira idade o
treinamento de forca ou mesmo 0s exercicios aerdbicos favorecem na prevencdo e no
tratamento das doencas do sistema esquelético, como a osteoporose, por exemplo (CRUZ;
CARVALHO, 2017).

E importante que os exercicios fisicos sejam inseridos na rotina do idoso o quanto antes,
e ndo apenas quando ha um avangado estagio de declinio fisico e funcional. Manter a atividade
durante o envelhecimento é uma forma de evitar as consequéncias mais debilitantes do
envelhecimento que, por mais que sejam inevitaveis, podem ser postergadas. Dessa forma, o
individuo se mantéem autdnomo por mais tempo (RODRIGUES, 2016).

Contudo, em qualquer tempo que ocorrer, a inser¢do de uma rotina com uma variedade
de exercicios fisicos no estilo de vida dos individuos idosos traz resultados significativos e

quase imediatos, tendo em vista que a pratica de exercicios fisicos € fundamental para todas as
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faixas etérias, inclusive para os idosos, trazendo como principais beneficios para os praticantes:
a diminuicdo dos riscos de quedas e fraturas, o aumento da forga muscular e a diminuicéo da
taxa de gordura corporal. O individuo saudavel e ativo indiscutivelmente vai estar mais
protegido contra uma eventual queda (RUSSI; FERNANDEZ, 2016).

Manter um estilo de vida ativa é um requisito imprescindivel para reduzir as perdas
naturais do envelhecimento e auxiliar no bem-estar e qualidade de vida. O treinamento com
pesos também pode ser prescrito aos idosos, desde que tomadas as devidas precaucdes com
relacdo as limitacGes da idade, como o risco de lesdes. Os exercicios de resisténcia podem
proporcionar ganhos expressivos de qualidade de vida e os programas de exercicios voltados
aos idosos devem enfocar a necessidade de aperfeicoamento das habilidades e o fortalecimento
de grupos musculares diretamente relacionados ao equilibrio e independéncia funcional
(FERREIRA et al., 2019).

Esse trabalho de prevencédo as quedas deve abranger também as a¢Ges educativas para
0 idoso e seus familiares. O profissional da fisioterapia pode realizar uma intervengdo em
conjunto com o educador fisico, construindo um plano personalizado de exercicios adequados
as limitacbes do individuo e suficientes para promover uma gradual mudanca sobre a
capacidade fisica e a saude do idoso de um modo geral (SILVA; SILVA NETO; VIDAL, 2020).

Determinadas modalidades de exercicios fisicos funcionam como importante estimulo
ao sistema neuromuscular e contribuem para reduzir efeitos funcionais deletérios que séo
comuns durante o processo de envelhecimento. Dessa forma, € possivel conquistar uma vida
mais independente e saudavel, uma vez que os programas de treinamento podem ser
estruturados a partir das necessidades e da funcionalidade da pessoa idosa (PELEGRINI, 2020).

Entre os principais beneficios que um programa de exercicios pode proporcionar ao
idoso, podem ser citados 0s seguintes: maior equilibrio, melhora na coordenagdo motora,
velocidade nos reflexos e maior flexibilidade, além de aumentar a sensacdo de bem-estar fisico
e mental. Tal pratica também ajuda a combater os maleficios provocados pelo sedentarismo,
além de ser um método prazeroso para a manutencdo da saude, ja que fortalece as relacGes
sociais, favorece a manutencdo da autonomia e traz autoconfianga para a pessoa idosa
(SOFIATTI et al., 2021).

No entanto, é importante ressaltar que a atividade fisica deve ser feita com o
acompanhamento de um profissional, levando em consideragdo uma avaliagdo prévia das
condicBes e limitacbes de cada individuo, especialmente no caso dos idosos (NUNES, 2018).

Nesse contexto, o fisioterapeuta ocupa um lugar de destaque, uma vez que pode fazer uma
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avaliacdo abrangente das capacidades fisica e funcional do individuo e realizar um trabalho na
perspectiva da reabilitacdo, fortalecimento e prevencao.

3.3.1 A intervencao fisioterapéutica

Conforme ja exposto anteriormente, a prevencao das quedas em idosos € uma temaética
de elevada importancia no contexto da saude publica, pois esses eventos muitas vezes acarretam
elevada morbidade e mortalidade. E possivel interferir em diversos fatores que aumentam os
riscos de queda. Além da remocdo de obstaculos e outros fatores extrinsecos, a manutencao da
salde adequada do individuo ocupa papel central na prevenc¢do de muitos agravos, inclusive as
guedas. A boa nutri¢do e a pratica de atividades fisicas, avaliacdo dos riscos domesticos e estado
geral de saude do individuo sdo medidas que alcancam a maior parte das necessidades
(FONSECA, 2018).

O profissional fisioterapeuta pode desenvolver um plano de atividades nas quais o
paciente tem mais dificuldade, executando um trabalho direcionado para aumentar a
estabilidade e equilibrio do idoso durante essas atividades. Os idosos devem ser estimulados a
ficar em pé sem apoio durante atividades do cotidiano, nos momentos em que esta sendo
acompanhado pelo fisioterapeuta, para desenvolver reacdo de equilibrio dindmico e caminhar
de forma firme. Os exercicios de descarga, manobras com obstaculos, caminhadas de longa
distdncia em diferentes velocidades, tomada e transferéncia de peso sdo alguns exemplos de
atividades que podem ser planejadas pelo fisioterapeuta (CHAGAS et al., 2018; MATIAS et
al., 2019).

Os pacientes e seus familiares devem ser orientados a modificar o espago fisico, ainda
que isso seja dificil para algumas pessoas. O objetivo é facilitar a passagem e melhorar a visdo
do que estd a frente, durante a locomocdo. Também € importante que 0s mdveis estejam
estaveis, capazes de suportar o peso do idoso, caso este venha a se apoiar durante a caminhada.
A mobilia da cozinha e do banheiro devem estar instaladas em local e altura que reduzem o
risco de tropeco e quedas. Faixas antiderrapantes, chinelos de borracha e barras de apoio
também sdo fundamentais para aumentar a seguranca (LIMA et al., 2018).

A fisioterapia também pode atuar através de treinos proprioceptivos, no intuito de
aumentar estimulos sensoriais e melhorar o equilibrio funcional e postural, aprimorando o
desempenho motor dos pacientes através do fortalecimento muscular e dos treinos de equilibrio.
E possivel inserir uma rotina semanal de exercicios para ajudar no ganho gradual de resisténcia,
reflexo e equilibrio (SILVA; SILVA NETO; VIDAL, 2020).
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A praética regular dos exercicios fisicos prescritos pelo fisioterapeuta, quando bem
orientada, pode trazer diversos beneficios para a satde do praticante. O treino de equilibrio e 0
treinamento resistido sdo modalidades essenciais para melhorar a capacidade funcional e
prevenir quedas nos idosos. Um programa de exercicios centrado no ganho de forca e de
equilibrio pode conduzir a resultados significativos sobre a reducdo de quedas. Os resultados
tendem a ser ainda melhores quando os exercicios aumentam progressivamente de intensidade
e se prolongam no tempo, sendo praticados pelo menos duas vezes por semana (MARTINS,
2017; PELEGRINI, 2020).

Um programa de exercicios fisioterapéuticos bem acompanhado contribui para o
fortalecimento dos musculos das costas e das pernas, prevenindo as quedas. Além disso, a
pratica de atividade fisica também melhora os reflexos e a sinergia motora das reagdes
posturais, melhora a mobilidade e incrementa a flexibilidade, permitindo ao idoso realizar as
tarefas diarias com menos fadiga e mais vigor (GUIMARAES et al., 2018).

Assim, de forma geral, a prética dos exercicios resistidos influencia diretamente sobre
a melhoria da capacidade funcional, do equilibrio e forca muscular, coordenacdo, deambulacéo,
propriocepcao, entre outras habilidades que, além de facilitar a realizacdo de atividades da vida
diaria, também produzem impacto direto sobre a reducdo do risco de quedas. Nos idosos que ja
sofreram uma ou mais quedas, essa intervencao é fundamental para a reabilitacdo e para superar
eventuais fatores de risco intrinsecos, aumentando a protecdo para afastar a possibilidade de
novas quedas (CRUZ; CARVALHO, 2017).

Apdbs uma queda, a mudanca de comportamento do idoso deve ser adaptada como
medida de protecdo, com atencdo especial para os fatores que beneficiam o autocuidado,
enfatizando as atividades mais comuns do cotidiano. Todos os habitos que envolvem risco de
queda em alguma medida devem ser objeto de adaptacdo. Cuidados relativamente simples
podem ter grande importancia como causa de uma queda. Nesse sentido, o fisioterapeuta atua
tambem como educador, demonstrando ao idoso e seus familiares como os riscos devem ser
identificados e mitigados (MATIAS et al., 2019).

Entre os idosos que ja sofreram queda, a vigilancia deve ser mais rigorosa, pois ha o
risco de cairem novamente se ndo houver intervengdo nos fatores de risco. O fisioterapeuta e
demais profissionais de saude que assistem ao idoso, assim como familiares e cuidadores,
devem ter um olhar diferenciado para o individuo, reconhecendo que o declinio da capacidade
fisica e funcional pode ocorrer rapidamente e um fator de risco que ndo existia, pode passar a
existir no decorrer de apenas alguns anos (NOGUEIRA et al., 2017).
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A intervencao fisioterapéutica também contribui para prevenir a fadiga, que € um fator
de risco ligado as quedas recorrentes. As atividades devem ser orientadas para abranger também
terapias corporais e psicoldgicas. A fadiga deve ser identificada e tratada adequadamente por
meio de uma rotina de exercicios de reabilitacdo, visando evitar a recorréncia de quedas
(FERREIRA et al., 2019).
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo de Estudo

O presente trabalho teve como principal carater o bibliogréfico e descritivo, onde
buscou-se mostrar como a fisioterapia atua no tratamento de reabilitacdo e prevencao,
abrangendo as orientacbes voltadas a evitar quedas em idosos. Com intuito de buscar
conhecimentos a respeito do assunto, foi realizado um levantamento de dados com utilizacéo
de revistas, artigos e livros. Dessa maneira, foi feita uma selecdo de materiais e artigos de
interesses para estudo.

O estudo foi desenvolvido por meio de revisdo integrativa da literatura. A revisdo
integrativa da literatura é desenvolvida segundo algumas etapas, tais como a formulacdo de uma
questdo norteadora, definicdo de critérios de inclusdo e descritores, busca de estudos em bases
de dados, coleta de dados, analise e discussdo.

Com um estudo a respeito do assunto sobre atuacdo da fisioterapia na prevencdo de
guedas em idosos, tratando-se de um método eficaz, porque produz novos conhecimentos a
partir do que ja foi publicado sobre a temética, sendo, portanto, marcado por um solido
embasamento, quando se utiliza estudos que foram frutos de muitas pesquisas, e geralmente,
desenvolvido por profissionais da area.

Assim o material utilizado compde, portanto, o conjunto de fundamentos que
apresentam 0s norteamentos necessarios para a compreensao daqueles que terdo acesso a este
estudo, facilitando, assim, o entendimento sobre o mesmo.

Do ponto de vista de sua natureza desse presente trabalho, a pesquisa classifica-se como
aplicada, pois gera conhecimentos para a aplicagdo prética, dirigidos a solucdo dos problemas

especificos relacionados ao tratamento e orientagdes.

4.2 Procedimentos

Inicialmente, a revisdo integrativa tomou por base a seguinte pergunta norteadora: como
a intervencdo fisioterapéutica pode contribuir para a reabilitacdo e prevengdo de quedas em
idosos? Dessa forma, foi delimitado um campo especifico para refinar os resultados das
pesquisas.

As buscas foram realizadas em bases de dados de livre acesso na internet, sendo as

sequintes: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS);
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PUBMED e Scientific Electronic Library Online (SciELO). Foram utilizados os seguintes
descritores: fisioterapia; idoso; quedas, e 0s respectivos termos em inglés: physiotherapy; old
man; falls, utilizando o operador booleano AND. A coleta de dados foi feita nos meses de
outubro e novembro de 2021 e foram extraidos os objetivos, principais resultados e conclusao
de cada estudo.

Apo0s a localizacdo dos estudos, as demais etapas foram conduzidas da forma como

esquematizado na tabela seguinte:

Tabela 1 — Etapas de realizagéo da pesquisa

ETAPA ATIVIDADES

Etapa 1 Coleta dos dados, quando foi realizada a leitura dos estudos, selecionados 0s
resultados e aspectos de interesse, tais como objetivos, principais resultados e
conclusao;

Etapa 2 Anadlise critica dos estudos incluidos nas pesquisas, momento em que os dados

coletados foram confrontados com outros posicionamentos da literatura;

Etapa 3 Discussédo dos resultados, a partir da interpretacdo, categorizacdo dos estudos
incluidos no processo de analise;

Etapa 4 Apresentacdo da revisdo integrativa, etapa final na qual a sintese de resultados
foi construida.

Fonte: elaborada pela autora, 2021

4.2.1 Critérios de inclusédo

Os estudos foram selecionados para analise com base nos seguintes critérios de inclusdo:
publicacdo em periddicos ou revistas no intervalo dos Gltimos cinco anos, ou seja, entre 2017 e
2021, incluindo o primeiro e o ultimo ano, em idioma portugués ou inglés, com foco tematico
voltado ao tema em analise (fisioterapia aplicada a prevencdo e tratamento de quedas em
idosos), contendo no titulo ou resumo os descritores definidos para a pesquisa nas bases de

dados.
4.2.2 Critérios de exclusao
Como criterios de exclusdo, ndo foram selecionados para analise os estudos nao

publicados em revistas ou periddicos, além dos trabalhos de conclusdo de curso, tais como as
monografias e dissertacbes, projetos, relatorios, entre outros.
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Essas etapas foram realizadas no periodo entre outubro e novembro de 2021, além da
pesquisa bibliogréafica, que perdurou durante praticamente todo o periodo do estudo.

Tabela 2 — Tabela PICO da pesquisa

ACRONIMO DESCRICAO

P O estudo sera realizado por meio de uma revisdo integrativa da literatura. A
populacgdo corresponde aos pacientes idosos.

| A intervencdo compreende a proposta de protocolos fisioterapéuticos para
prevencdo e reabilitacdo de quedas em idosos.

C N&o se aplica. Ndo h& grupo controle para comparar técnicas fisioterapéuticas, o
estudo visa fazer um levantamento das intervencdes da Fisioterapia para prevenir
guedas.

@] A partir do estudo, espera-se gerar informac@es Uteis para diminuir quedas em

idosos por meio de intervences fisioterapéuticas.

Fonte: elaborada pela autora, 2021

4.3 Coleta e Andlise de dados

As discussdes foram desenvolvidas com base nos principais resultados e concluséo de
cada estudo, que foram interpretados e confrontados com as opinides de diversos autores da
literatura, no sentido de apresentar uma integracdo e sintese das pesquisas com relacéo ao tema
estudado no presente trabalho.

A andlise das informacgfes obtidas a partir da pesquisa bibliogréfica foi realizada de
maneira descritiva e critica, por meio da interpretacdo e do confronto de ideias e fatos através
de diferentes opinides, ou seja, argumentos e contra-argumentos, vinculando fatos ao seu
contexto social e mostrando-se como método de investigacdo da realidade por meio de
contradicGes inerentes aos fendmenos.

As buscas foram realizadas em trés bases de dados. Na base LILACS, foram localizados
8 estudos aptos a analise e na PUBMED foram localizados 3 artigos. Na base SciELO, os
descritores retornaram apenas 2 estudos. No total, foram encontrados 13 estudos que atenderam

plenamente aos critérios de inclusdo, conforme esquematizado no fluxograma seguinte:



Figura 1 — Fluxograma da pesquisa e selecéo dos estudos
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Fonte: elaborado pela autora, 2021

30



31

5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi possivel observar que a literatura tem evidenciando o interesse crescente acerca do
tema, mas ainda persistem lacunas importantes nesse campo do conhecimento cientifico,
especialmente com relacdo aos métodos mais efetivos para reduzir o indice de quedas, as
técnicas fisioterapéuticas mais adequadas para a reabilitacdo e prevengdo de novos eventos.
Muitas publicacdes disponiveis sdo revisfes de literatura construidas com base em estudos
antigos, mas as publicacGes estdo mais frequentes a cada ano, como foi possivel constatar no
presente estudo.

O envelhecimento humano tem sido cada vez mais estudado em diversas &reas do
conhecimento, sobretudo no sentido de assegurar o atendimento as necessidades desse publico.
No que diz respeito a prevencdo de quedas, trata-se de um campo de estudo no qual a
fisioterapia se destaca, justificando, assim, a publicacdo de novos artigos em quantidade
crescente.

No quadro seguinte, é apresentada uma breve caracterizacdo da amostra quanto ao
idioma e base de dados, extraindo-se que a maior parte dos estudos foi publicada em lingua
portuguesa (85%) e localizados na LILACS (62%).

Quadro 1 — Caracterizacao dos estudos quanto a base de dados e idioma

Caracteristica do estudo NuUmero encontrado % em relacéo ao total

Idiomas / base de dados

Portugués 11 85
Inglés 2 15
SciELO 2 15
PUBMED 3 23
LILACS 8 62
TOTAL 13 100

Fonte: elaborado pelo autor, 2021

Ao longo do intervalo de realizagdo das buscas, que abrangeu artigos publicados nos
ultimos cinco anos, € possivel observar que alguns estudos foram dedicados de maneira
especifica a investigacdo de determinadas técnicas para a prevencao de quedas ou reabilitacéo
de idosos que sofreram quedas, enquanto outros investigam fatores relacionados as quedas e,

ao abordarem as alternativas disponiveis para tratamento e prevencdo, mencionam a
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importancia da fisioterapia. No quadro seguinte, sdo expostas algumas caracteristicas dos
estudos selecionados, destacando os autores e ano de publicacdo, objetivos, principais
resultados e conclusdo, entre outros aspectos. Os estudos estdo organizados em sequéncia

cronoldgica.

Quadro 2 — Caracterizacao dos estudos selecionados quanto aos autores, titulo e

ano de publicacédo

Autor(es) Titulo Ano

Bjerk et al. A falls prevention programme to improve quality of life, physical functionand | 2017
falls efficacy in older people receiving home help services: study protocol for
a randomised controlled trial.

Siqueira et al. Efeito de um programa de fisioterapia aquética no equilibrio e capacidade | 2017
funcional de idosos.

Aguiar; Lopes; Risco de quedas entre idosos frequentadores de uma clinica escola de | 2019

Souza fisioterapia.

Matias et al. Fisioterapia na prevencdo de quedas em idosos institucionalizados: a percep¢do | 2019
do idoso.

Oliveira et al. Analise da funcionalidade em idosos apds a pratica de exercicios resistidos em | 2019
ambiente aquatico.

Pedrosa et al. A hidrocinesioterapia na  funcionalidade, quedas e alteracbes | 2019
musculoesqueléticas de idosas.

Campagnolo et al. | Os efeitos do exercicio fisico em meio aquatico no risco de quedas e equilibrio | 2020
em um grupo de idosas.

Duarte et al. Prevencdo de quedas em idosos participantes do projeto Mexa-se pela Vida: | 2020
relato de experiéncia.

Rebélo et al. Fatores associados a capacidade funcional em idosos que frequentam um | 2020
programa de prevencdo de quedas.

Dlugosz-Bos et al. | Effect of three months Pilates training on balance and fall risk in older women. | 2021

Patti et al. Physical exercise and prevention of falls. Effects of a Pilates training method | 2021
compared with a general physical activity program.

Santos; Orfale; O efeito da hidroterapia na recuperacao do equilibrio e prevencao de quedas em | 2021

Rodrigues idosos.

Teixeira; Alves Efeito da hidroterapia na capacidade funcional, qualidade de vida e equilibrio | 2021
em idosos.

Fonte: elaborado pela autora, 2021
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Os estudos selecionados para anélise foram publicados entre 2017 e 2021. Contudo, ndo
foram identificados estudos publicados no ano 2018. Os anos mais frequentes foram 2019 e
2021, com 4 estudos publicados em cada periodo. De um modo geral, é possivel notar que 0s
estudos tém se tornado mais frequentes, denotando o interesse constante dos estudiosos acerca
do tema.

As tematicas mais abordadas foram os riscos de quedas entre idosos em diferentes
situacOes, a efetividade de técnicas fisioterapéuticas na promoc¢éo do equilibrio e prevencéo de
quedas, a capacidade funcional do idoso frente a diferentes programas fisioterapéuticos, entre
outras. O quadro seguinte traz uma caracterizacdo mais detalhada de cada artigo selecionado
para andlise. Os estudos descritos e ensaios clinicos randomizados apareceram com maior

frequéncia.

Quadro 3 — Caracterizacdo dos estudos selecionados quanto a base de dados, objetivos, tipo
de estudo, principais resultados e concluséo

Autor(es) Base Objetivos Tipo de estudo Resultados e conclusdo

Bjerk etal. | PUBMED | Examinar o efeito Ensaio clinico A amostra foi formada por 150 idosos.

de um programa de | cego, A intervencdo durou seis meses e as
prevencdo de randomizado e medicdes de  pardmetros foram
quedas em idosos. controlado. realizadas no inicio, aos trés meses e ao

final do acompanhamento. Os
resultados mostraram o0 aumento de
forca, equilibrio, velocidade de
caminhada e melhor desempenho nas
atividades da vida diaria, melhorando a
eficacia na prevencdo de quedas. O

protocolo fisioterapéutico foi
considerado  eficaz e abrangeu,
principalmente, exercicios de
aquecimento, fortalecimento e
equilibrio.

Siqueiraet | SciELO | Avaliar o efeito de | Estudo clinico, O grupo experimental evidenciou

al. um programa de prospectivo e de | diferencas importantes no teste de
fisioterapia delineamento equilibrio, mas sem  diferenca
aquatica para o longitudinal significativa quanto a capacidade
equilibrio e com idosos. funcional. A andlise estatistica mostrou
capacidade melhora nos resultados ap6s a
funcional de idosos. intervencdo. A fisioterapia aquatica

contribuiu para melhorar o equilibrio
nos idosos e pode ser incluida em
protocolos fisioterapéuticos voltados a
prevencdo de quedas nessa populacéo,
ao mesmo tempo em que proporciona
outros beneficios durante o processo de
envelhecimento.
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Aguiar; LILACS | Avaliar o risco de Pesquisa Na amostra estudada, a média de idade
Lopes; quedas e as quantitativa, foi de 62 anos, predominando o sexo
Souza estratégias de com abordagem | feminino. Foi possivel observar que a

prevencdo em descritiva, maioria dos idosos sofreu queda nos
idosos transversal e Gltimos 12 meses, resultando em algum
frequentadores da exploratoria. tipo de lesdo. A fisioterapia foi
clinica escola de considerada como intervencdo
Fisioterapia em significativa, tanto para o tratamento de
uma Instituicdo de lesBes resultantes de quedas, quanto
Ensino Superior. para o fortalecimento e prevencdo de
novos eventos. As quedas em idosos
estdo relacionadas ao déficit de
equilibrio e mobilidade e diversos
protocolos fisioterapéuticos podem
contribuir para prevenir as quedas
durante o envelhecimento, a exemplo
do treinamento funcional e da
fisioterapia aquética.

Matias et LILACS | Conhecer a Estudo A Fisioterapia contribui de varias

al. percepcdo do idoso | descritivo, formas para a salde dos idosos,
institucionalizado qualitativo, prevenindo agravos e tratando muitas
sob a fisioterapia na | desenvolvido limitagdes que surgem no processo de
prevencéo de em um abrigo envelhecimento. Os autores destacaram
quedas. de idosos. que 0S idosos perceberam
positivamente as intervencdes
fisioterapéuticas realizadas,
especialmente  por proporcionarem
maior autonomia, disposicdo fisica,
bem-estar fisico e mental, além da
prevencdo de quedas, que € uma
preocupacdo ainda maior nos idosos

mais frageis.

Oliveiraetal.| SciELO | Analisar aeficAcia | Estudo Os autores constataram melhora no
de exercicios intervencionista, | centro de gravidade e no controle motor
resistidos em meio | descritivo, dos integrantes. A eletromiografia da
aquético para transversal, de musculatura estudada mostrou que
melhora do carater houve melhora estatistica para cada
equilibrio de idosos | quantitativo. variavel analisada, apontando maior
e prevencdo de eficacia do controle motor. Em
quedas. concluséo, os autores consideraram que

0 protocolo proposto é eficaz para
proporcionar maior equilibrio e reduzir
0 risco de quedas em idosos,

beneficiando a capacidade funcional.
Pedrosaet | LILACS | Avaliar os efeitos Estudo quase Apos a intervencgdo com
al. de um programa de | experimental, hidrocinesioterapia, foram constatadas
hidrocinesioterapia | de cunho diferencas significativas na

na funcionalidade,
risco de quedas e
alteracOes
musculoesquelética
s de idosas.

quantitativo,
com amostra de
60 idosas.

funcionalidade e risco de quedas. As
idosas com artrite ou artrose também
obtiveram  beneficios  apds a
intervencdo, que proporcionou melhora
sobre a funcionalidade. Os autores
concluiram que o programa de
hidrocinesioterapia foi eficaz para
melhorar a funcionalidade das idosas,
reduzindo o risco de quedas devido ao
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ganho de forga e equilibrio obtidos
através da intervencéo fisioterapéutica.

Campagnolo| LILACS | Investigar efeitos Estudo As participantes realizaram exercicios
etal. do exercicio fisico quantitativo, em meio aquatico durante 21 meses,
em meio aquatico retrospectivo e duas vezes por semana. Os autores do
para a melhora do prospectivo, de | estudo avaliaram o risco de quedas e o
equilibrio e intervencéo equilibrio, constatando que ndo houve
prevencado de quase diferenca significativa quanto ao
quedas em idosas experimental equilibrio, mas o risco de quedas foi
participantes de um | sem grupo drasticamente  reduzido apdés a
grupo controle. intervencdo. Dessa forma, os autores
socioterapico. concluiram que a fisioterapia aquética
contribui para reduzir o risco de quedas
na populagdo idosa.

Duarteetal. | LILACS | Relatar a Relato de Diversas agdes foram realizadas, tanto
experiéncia de experiéncia com | intervencdes fisioterapéuticas quanto
académicos de 10 participantes | atividades educativas, dinamicas de
Fisioterapia sobre do género grupo para transmitir orientacdes
um programa de feminino. importantes na prevencdo ao risco de
prevencéo de guedas. As atividades praticas de
quedas em idosos. aquecimento também foram realizadas

antes da fisioterapia. Os autores
observaram que a intervencdo foi
positiva e proporcionou melhora da
forca, flexibilidade e equilibrio,
beneficiando a qualidade de vida e
aumentando a prevencdo contra quedas.
Rebélo et LILACS | Avaliar fatores Pesquisa Foi realizada uma avaliagdo da
al. associados a observacional, capacidade funcional dos idosos antes e
capacidade quantitativa, ap6s a intervencdo com o programa
funcional de idosos | descritiva e fisioterapéutico. Participaram do estudo
e a contribuicdo da | analitica. 66 idosos, com média de idade de 70
fisioterapia em um anos. Os dados evidenciaram a melhora
programa de significativa nos pardmetros avaliados,
prevencdo de destacando que a prevencao de quedas
quedas. ocorre em conjunto com outros
beneficios  obtidos  através da
fisioterapia, como melhora da
capacidade funcional de maneira ampla,
disposicdo fisica, bem-estar e melhor
desempenho nas atividades da vida

diaria.

Dlugosz-Bos| PUBMED | Avaliar o efeito dos | Ensaio clinico As idosas foram avaliadas antes e ap0s

et al. exercicios de randomizado, o ciclo de treinamento. Os autores

Pilates no equilibrio
e no risco de queda
em idosas.

com grupo
controle.

constataram  que, entre  outros
pardmetros, 0 grupo experimental
apresentou mudancas estatisticamente
significativas quando aos limites de
estabilidade, teste clinico modificado na
interacdo  sensorial do equilibrio,
melhorando a qualidade de vida e
reduzindo o risco de quedas, ja que
proporcionou  beneficios sobre o
equilibrio.
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Patti etal. | PUBMED | Comparar os efeitos | Estudo Os autores do estudo observaram
de um programa exploratorio, diferencas significativas entre os grupos
geral de atividade com analise apo6s a intervencdo com Pilates. Em
fisica para idosos e | quali- ambos os grupos, houve melhora de
uma intervencdo quantitativa. desempenho, mas o grupo de Pilates
com Pilates sobre 0 demonstrou  melhores  resultados.
equilibrio e Assim, foi possivel confirmar a melhora
prevencado de no equilibrio e forca. O Pilates
quedas em idosos. demonstrou melhores resultados do que

programas de atividades fisicas gerais e
pode ser aplicado com boas
expectativas de resultado na prevencéo
de quedas em idosos.
Santos; LILACS | Avaliar a melhora Relato de Os resultados mostraram expressiva
Orfale; do equilibrio dos experiéncia com | melhora nas pontuacbes de testes

Rodrigues idosos ap6s 8 participantes realizados na amostra, onde foram
tratamento com de idades entre avaliados o equilibrio e risco de quedas
fisioterapia 60 e 79 anos. ap6s o protocolo com fisioterapia
aquatica e a aquatica. Os exercicios proporcionaram
eficacia para a melhora do equilibrio e for¢a, que sdo
prevencdo de habilidades essenciais para melhorar a
quedas em idosos. protecdo contra quedas nos idosos.

Portanto, um programa de exercicios
com fisioterapia aquética é uma
intervencdo fisioterapéutica indicada
para a prevencdo de quedas na
populacéo idosa.

Teixeira,; LILACS | Verificar efeitos da | Estudo A autonomia para atividades da vida

Alves hidroterapia na experimental diaria demonstrou bons resultados e o
melhora da sem grupo risco de queda sofreu significativa
capacidade controle. reducdo. Os pacientes relataram
funcional, melhora do equilibrio e controle da dor
equilibrio, apos sessbes de hidroterapia. O
qualidade de vida e protocolo foi considerado efetivo na
prevencdo de prevencdo de quedas nos idosos, sendo
quedas. que a hidroterapia também produziu

beneficios sobre a qualidade de vida de
um modo geral, no aspecto fisico,
mental e emocional, tendo em vista 0s
bons resultados alcangados no estudo e
corroborados pela literatura especifica.

Fonte: elaborado pela autora, 2021

A tabela mostra que a maioria dos estudos foi localizada na base LILACS e, em menor

proporcdo, distribuidos entre as bases SCIELO e PUBMED. Os estudos publicados nos tltimos

anos indicam o constante interesse dos estudiosos sobre o tema. No entanto, a literatura ainda

€ escassa quanto as técnicas mais eficazes na prevencédo de quedas, ja que os estudos analisados

no presente trabalho ndo caracterizam a aplicacdo de técnicas de maneira especifica. Os autores

analisam os efeitos de técnicas isoladas ou em associacéo, mas sempre reforcando a necessidade
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de aprofundamento das pesquisas para a producdo de subsidios que possam ser aplicados na
pratica profissional.

As quedas em idosos atualmente estdo entre as principais preocupacdes relacionadas ao
envelhecimento, tendo em vista que muitas vezes causam consequéncias graves e até mesmo a
morte, devido as complicacOes relacionadas. A prevencdo de quedas deve ser tratada com
maxima prioridade, principalmente entre os idosos mais frageis. As intervengdes
multidisciplinares representam alternativas importantes frente a essa problematica, ja que os
fatores que proporcionam o risco de quedas tanto podem estar relacionados ao individuo, quanto
a fatores externos (FERREIRA et al., 2019).

As quedas geralmente ocorrem devido as altera¢cdes normais do envelhecimento, como
a sarcopenia, instabilidade postural, marcha arrastada, diminuicdo ou auséncia de reflexos,
passadas curtas com pernas separadas, além das dificuldades auditivas e visuais que podem
favorecer acidentes. Entretanto, todas essas alteragdes podem estar relacionadas ao padréo
evolutivo de doengas cronicas ou problemas nutricionais, por exemplo. Certas condicOes
patoldgicas também podem agravar a capacidade do idoso para se locomover, a exemplo das
lesBes do sistema nervoso, problemas cardiacos e hipotensdo postural (SANTOS; MIRANDA,
2021).

Nesse sentido, a fisioterapia preventiva pode utilizar varias estratégias para inserir
habitos de atividades fisicas no dia a dia dos idosos, beneficiando a independéncia, forca
muscular e equilibrio, que sdo requisitos fundamentais para reduzir o risco de quedas. Por outro
lado, intervencdes fisioterapéuticas também podem ser aplicadas para a reabilitacdo de idosos
ap0Os uma queda, a0 mesmo tempo em que contribuem para suprir as necessidades e evitar novas
ocorréncias.

Aguiar, Lopes e Souza (2019) avaliaram o risco de quedas e 0os meios de prevengéo
adotados em idosos frequentadores de uma clinica escola de Fisioterapia, constatando a
ocorréncia de quedas na maioria dos individuos ao longo dos ultimos 12 meses e algum tipo de
lesdo como resultado. As intervencdes fisioterapéuticas foram aplicadas para tratar as lesdes,
fortalecer a musculatura e prevenir contra novas quedas, de modo que os exercicios foram
considerados satisfatorios.

Em outro estudo, Rebélo et al. (2020) avaliaram fatores ligados a capacidade funcional
de idosos e como a fisioterapia poderia atuar através de um programa de prevencéo de quedas.
O estudo foi de carater observacional e 0s autores registraram em escala as diferentes atividades
realizadas pelos idosos e a pontuacdo relativa ao risco de quedas. Foram observadas 15

atividades do cotidiano dos idosos. Os autores observaram gque o programa fisioterapéutico de
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exercicios promoveu significativa melhora para os 66 idosos que participaram do estudo, 0s
quais demonstraram parametros melhorados para a prevencdo de quedas, além de outros
beneficios, como disposicao fisica aprimorada, bem-estar e beneficios para a capacidade
funcional e desempenho das atividades da vida diéria.

Acidentes domésticos envolvendo idosos sdo sempre preocupantes, pois podem resultar
em perda de funcdo e até mesmo a morte. Diversos fatores de risco podem contribuir para essas
ocorréncias, tais como disturbios psicologicos, lesbes, problemas de visdo, falta de equilibrio
devido a fragueza muscular, uso de medicamentos, desnutricdo, entre muitos outros
(GONCALVES; COELHO; SOUSA, 2021). Os profissionais de salde que atendem a pessoa
idosa, entre os quais o fisioterapeuta, devem realizar um levantamento das possiveis causas
relacionadas, seja na perspectiva da prevencdo ou da reabilitacéo.

Nos idosos que ja sofreram queda, 0 medo de cair novamente ocasiona constante
preocupacao e agravos psicologicos, levando o idoso a adotar comportamentos que diminuem
a sua autoconfianga e aumentam os riscos de novas quedas. Ao tratar consequéncias de uma
queda, o fisioterapeuta deve direcionar o olhar ndo somente para as sequelas fisicas, mas
também para o impacto da queda sobre o cotidiano do idoso, o quanto interferiu na sua
capacidade funcional, se chegou a limitar ainda mais a sua locomocao por questdes fisicas e
psicologicas (SOFIATTI et al., 2021).

E importante ter em vista que, no decorrer do envelhecimento, a maior parte dos gestos
motores se tornam gradualmente menos seguros, entre 0s quais 0s movimentos executados para
a realizacdo de atividades da vida diaria. As funcBes sensoriais e cognitivas, intrinsecas a
locomocdo, sofrem importante reducdo no idoso, decaindo progressivamente a cada ano que se
passa. Em caso de queda, o individuo pode sofrer lesGes graves e permanentes, causando grande
trauma ao idoso e seus familiares (ESQUENAZI; SILVA; GUIMARAES, 2014).

Entretanto, as quedas podem ser interpretadas como uma associacgao de diversos fatores,
mas, principalmente, o déficit neuromuscular como causa direta, quando o individuo néo
consegue mandar uma determinada postura e sofre queda. Cabe destacar que alguns
medicamentos podem aumentar o0 risco, como 0s antidepressivos, hipnoticos e sedativos,
afetando a atencéo e o equilibrio, interferindo no movimento e na regulacdo da pressao arterial
(GONCALVES; COELHO; SOUSA, 2021). Por isso, em qualquer intervencéo para prevenir
quedas, o profissional deve lancar um olhar abrangente sobre os fatores que podem estar
envolvidos.

O controle do equilibrio depende da manutenc¢éo do centro de gravidade do corpo sobre

uma base de sustentacdo adequada. Varios sistemas contribuem para o equilibrio, como a
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musculatura, o sistema visual, somato-sensorial e vestibular. No processo de envelhecimento,
todos esses sistemas podem ser afetados em grau variavel, alterando, inclusive, o controle
postural e comprometendo a capacidade de locomoc¢édo do idoso para se deslocar e realizar
atividades de forma segura (OLIVEIRA, S. R. N. et al., 2021).

Nesse sentido, é importante incluir o idoso em programas de prevencdo de quedas,
abrangendo atividades que reduzam as consequéncias naturais do envelhecimento, orientagdes
de cunho educativo ao idoso e também aos familiares para que adotem precaucdes no ambiente
domeéstico. Como as causas das quedas sdo variadas, as estratégias de prevencdo devem ser
igualmente diversificadas.

Bjerk et al. (2017) examinaram o efeito de um programa de prevenc¢éo de quedas em
idosos, com amostra formada por 150 individuos. A intervencao durou seis meses e a medi¢ao
de parametros ocorreu no inicio, apds trés meses e ao final do acompanhamento, onde foi
possivel constatar o aumento de forca, equilibrio e velocidade de caminhada, aumentando a
protecdo contra quedas. Assim, o protocolo fisioterapéutico, com exercicios de fortalecimento
e equilibrio, foi considerado eficaz. Os exercicios foram aplicados em domicilio e consistiram
em sessOes de exercicios aplicados trés vezes por semana, durante 30 minutos. O periodo de
intervencdo durou 6 meses e os fisioterapeutas ligaram para os participantes do estudo nos
intervalos entre as visitas para motivarem a continuidade da pratica de exercicios.

Siqueira et al. (2017) avaliaram o efeito de exercicios fisioterapéuticos em meio
aquatico sobre o equilibrio e capacidade funcional de idosos, constatando que ndo houve
diferenca significativa na capacidade funcional, mas o equilibrio melhorou apés a intervencéo,
contribuindo para prevenir quedas, além de trazer outros beneficios aos idosos, como o bem-
estar, melhor desempenho e autonomia nas atividades da vida diaria.

Em estudo semelhante, Matias et al. (2019) desenvolveram estudo no intuito de
conhecer a percepcdo de idosos sobre a fisioterapia na prevencdo de quedas, observando
diversos beneficios para a saude, principalmente ao reduzir as limitagbes proprias do
envelhecimento. As intervencdes fisioterapéuticas proporcionaram melhora sobre a autonomia,
0 bem-estar fisico e mental, além de aumentar a protecéo contra quedas.

O fisioterapeuta desempenha um papel imprescindivel em qualquer programa voltado a
prevencdo de quedas em idosos, pois ird propor as intervencdes fisioterapéuticas mais
adequadas para cada caso, analisando os fatores de risco presentes e elaborando protocolos de
exercicios para reduzir incapacidades e limitacdes, melhorar o equilibrio, promover o
fortalecimento muscular, entre outras melhorias fundamentais ao bem-estar, autonomia e maior

protecéo contra quedas.
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A intervengdo fisioterapéutica também contribui para a adogdo de diversos habitos de
vida saudaveis, como a préatica regular de exercicios fisicos, readequac¢fes no domicilio e
intervencdes na organizacdo do ambiente para reduzir obstaculos possivelmente ligados ao
maior risco de quedas. E importante destacar que a perda de capacidades fisicas néo esta ligada
somente ao envelhecimento, mas, principalmente, a reducéo dréstica do nivel de atividade fisica
dos idosos, que devem ser estimulados a adotarem uma rotina mais ativa.

Para que o idoso realize suas funcdes de forma segura e com bom desempenho, aléem do
sistema locomotor é preciso que a visdo esteja saudavel, livre de patologias relacionadas ao
envelhecimento, como catarata e degeneragdo macular, que ocasionam a reducdo da acuidade
visual e podem facilitar a ocorréncia de quedas. Os idosos mais frageis demandam maior
atencdo, ja que uma queda pode levar a consequéncias mais graves, com maior taxa de
hospitalizacdo e prognostico desfavoravel. O avanco da sarcopenia e a presenca de estados
inflamatorios cronicos, além de facilitarem a ocorréncia de quedas, dificultam a recuperagéo do
idoso (GONGALVES; COELHO; SOUSA, 2021).

E igualmente relevante investigar as medicacfes que sdo regularmente utilizadas pelo
paciente, conforme ja ressaltado anteriormente, ja que a polifarméacia (uso de cinco ou mais
medicamentos) pode causar interferéncias negativas na funcdo normal do individuo, seja pelo
uso inadequado dos medicamentos, por interacdes ou efeitos colaterais (SANTOS; MIRANDA,
2021).

A avaliacdo do estado nutricional do idoso também é de grande valia, ja& que a
desnutricdo ou obesidade, por exemplo, podem influenciar de maneira relevante sobre o estado
de saltde geral. No caso da obesidade, ocorre interferéncia sobre o controle postural e equilibrio,
alem de alteragGes na forga, fungdo neuromuscular, funcionalidade na marcha, biomecénica e
necessidade de maior esforco para a realizacéo de atividades bésicas da vida diaria, entre outros
agravos.

Oliveira et al. (2019) analisaram a eficacia dos exercicios resistidos no meio aquatico
sobre o equilibrio e prevencédo de quedas em idosos, observando efeitos positivos no centro de
gravidade e no controle motor dos idosos. Por meio de eletromiografia da musculatura, foi
possivel constatar a melhora expressiva nos parametros, de forma que o protocolo
fisioterapéutico proposto foi eficaz para o equilibrio e reducdo do risco de quedas nos idosos.

De modo semelhante, Campagnolo et al. (2020) também investigaram efeitos de
exercicios fisioterapéuticos em meio aquético sobre o equilibrio e prevencao de quedas, em

uma intervencao realizada duas vezes por semana, durante 21 meses. Os resultados mostraram
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que o risco de quedas foi significativamente reduzido e a fisioterapia aquéatica se mostrou eficaz
para os objetivos almejados.

Em outro estudo, Pedrosa et al. (2019) avaliaram efeitos de um programa de
hidrocinesioterapia sobre a funcionalidade, alteracdes musculoesqueléticas em idosas e 0 risco
de quedas. Os exercicios fisioterapéuticos proporcionaram beneficios em ambos os parametros
avaliados e, como a funcionalidade e o desempenho musculoesquelético melhoraram, o risco
de quedas diminuiu nas idosas gque participaram do estudo.

A fisioterapia aquatica esta entre 0os meios mais mencionados na literatura no que diz
respeito as intervengdes fisioterapéuticas voltadas ao publico idoso, sendo considerada
essencial, em conjunto com a cinesioterapia, para a prevencao de quedas e reabilitacao de idosos
que sofreram quedas (SILVA; SILVA NETO; VIDAL, 2020). As atividades em meio aquético
associam os exercicios de equilibrio, propriocepc¢éo e forca. Ao mesmo tempo, o treinamento
muscular € atil para melhorar o equilibrio e também pode contribuir para reduzir o risco de
quedas, ja que os membros inferiores sdo fortalecidos.

Os exercicios de resisténcia muscular tanto podem ser realizados em ambiente terrestre,
guanto aquaticos. Entretanto, os exercicios no meio aquatico geram maior quantidade de
informacdes sensoriais, pela variedade de situagcdes de instabilidade que podem trazer maiores
contribuicdes para as reacdes de equilibrio corporal. Assim, sendo o equilibrio a habilidade para
manter o centro de massa corporal, ao deslocar o corpo rapidamente e em diferentes diregdes
no meio aquatico, é possivel aprimorar a coordenacdo para melhorar a prote¢do contra
perturbacdes externas.

O fisioterapeuta pode utilizar exercicios em meio aquatico como recurso facilitador para
trabalhos em grupo, por exemplo, pois contribui para a socializagdo dos envolvidos, através do
compartilhamento de experiéncias que leva a evolucdo de todo o grupo. O meio aquético
também favorece a reducéo da dor, 0 aumento da forga muscular, amplitude dos movimentos
articulares, melhora do equilibrio e, como consequéncia de todos esses parametros melhorados,
a maior protecdo contra quedas.

Duarte et al. (2020) relataram os resultados de um programa fisioterapéutico para
prevencdo de quedas, destacando que tanto as intervencOes fisioterapéuticas quanto as
atividades educativas foram importantes para reduzir o risco de quedas. Os exercicios
proporcionaram melhora da forca, equilibrio e flexibilidade, permitindo a movimentacdo com
mais seguranca e autonomia, a0 mesmo tempo em que aumentaram a protecdo contra quedas.

A Fisioterapia disponibiliza muitas formas de condicionamento para recuperar funcoes,

reabilitar lesbes e prevenir agravos. Os treinos proprioceptivos, por exemplo, aumentam
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estimulos sensoriais e permitem o melhor equilibrio postural, beneficiando o desempenho
motor dos idosos. Em conjunto com os treinos de equilibrio e fortalecimento muscular, os
exercicios proprioceptivos podem ser inseridos na rotina do idoso para proporcionar mais
seguranca na realizacdo de atividades da vida diaria, nos deslocamentos no ambiente domestico
e outros espagos que possam oferecer risco de queda.

Em estudo mais recente, Dlugosz-Bos et al. (2021) avaliaram o efeito do método Pilates
sobre o equilibrio e o risco de quedas em idosas, constatando que houve melhora na
estabilidade, teste clinico modificado e interacdo sensorial de equilibrio, resultando em menor
risco de quedas e mais qualidade de vida.

Patti et al. (2021) compararam efeitos de um programa geral de atividade fisica para
idosos e uma intervencdo com Pilates sobre o equilibrio e prevencdo de quedas em idosos,
formando dois grupos que apresentaram melhora de desempenho funcional, mas o grupo de
Pilates apresentou resultados superiores, sendo, portanto, mais eficaz para proteger contra
quedas do que o programa de atividades fisicas gerais.

O método Pilates envolve a préatica de exercicios com o auxilio de aparelhos e no solo,
de forma que os aparelhos abrangem uma variedade grande de movimentos que sdo realizados
de uma maneira ritmica e controlada, ao mesmo tempo em que o fisioterapeuta trabalha a
respiracdo e a postura correta do praticante. Os exercicios no solo sdo mais educativos e 0
individuo é orientado a melhorar o controle da respiracdo e a consciéncia sobre o centro de
forca. O método Pilates pode ser aplicado sob a forma de muitos movimentos diferentes, seja
para recuperar lesdes ou melhorar o condicionamento fisico para prevenir quedas em idosos.

E igualmente importante que o idoso seja educado a manter posturas adequadas durante
a realizacao dos exercicios e coloque esse aprendizado em pratica no ambiente doméstico, no
desempenho de atividades da vida diaria, pois, assim, requisita 0s grupos musculares corretos
e reduz as chances de uma possivel queda.

Santos, Orfale e Rodrigues (2021) avaliaram o equilibrio de idosos e a prevencao de
quedas apos um tratamento com fisioterapia aquatica, observando uma melhora expressiva dos
pardmetros avaliados. Os exercicios beneficiaram a forca muscular e o equilibrio, que s&o
essenciais para aumentar a protecdo contra quedas. Portanto, a fisioterapia aquatica possui
eficacia na prevencéo de quedas em idosos.

Teixeira e Alves (2021) verificaram efeitos da hidroterapia sobre a capacidade
funcional, equilibrio e prevencdo de quedas nos idosos, constatando que o protocolo
fisioterapéutico proporcionou mais autonomia e seguranga para a realizacdo de atividades da
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vida diéria, reduzindo o risco de quedas e proporcionando mais qualidade de vida, bem-estar
fisico e mental.

Nesse tipo de intervencdo fisioterapéutica, a agua quente produz efeitos fisioldgicos que
melhoram a resposta fisioldgica, em conjunto com a pressdo hidrostatica, a intensidade do
exercicio e o tempo de tratamento. As diferentes propriedades fisicas da dgua promovem o
relaxamento, reduzem impactos nas articulacfes e melhoram a habilidade de equilibrio, sendo,
portanto, um tipo de intervencao adequada ao objetivo de reduzir o risco de queda em pessoas
idosas (OLIVEIRA, R. A. et al., 2021).

O treino de equilibrio, associado a um treinamento de forca, dentro de um programa
fisioterapéutico estruturado para a prevencdo de quedas nos idosos, pode trazer varios
beneficios. Entretanto, a hidroterapia pode ser ainda mais eficiente na restauracédo do equilibrio
postural dos idosos, melhorando a marcha e atividades funcionais. Nos protocolos de
tratamento, o idoso pode realizar exercicios livremente, sem riscos de quedas, além de
experimentar um ambiente agradavel, de tal forma que, em terra, os movimentos executados
seriam mais dificeis ou mesmo impossiveis (SOFIATTI et al., 2021).

Diversos protocolos fisioterapéuticos demonstram boa eficacia na reducéo dos riscos de
quedas em idosos, ao passo que também sdo Uteis na reabilitacdo de idosos que sofreram queda,
uma vez que muitos procuram o auxilio de um fisioterapeuta apenas apds a ocorréncia. A préatica
regular de exercicios fisicos promove melhoras significativas sobre diversas funcoes,
impactando positivamente na qualidade de vida do individuo. O envelhecimento ativo ainda é
a melhor forma de se proteger contra quedas €, a0 mesmo tempo, prevenir doencas comuns das
idades mais avancadas.

Em qualquer fase da vida, a pratica de atividades fisicas é benéfica, mas é
particularmente durante o envelhecimento que o habito de se exercitar se torna ainda mais
importante, abrangendo o funcionamento de todo o organismo e retardando varias limitagdes
proprias da velhice, tais como a gradual perda de massa 6ssea, forca, flexibilidade, massa
muscular e equilibrio. O fisioterapeuta € o profissional habilitado a prescrever programas de
exercicios fisicos de forma personalizada, de acordo com as necessidades de cada idoso.

O fisioterapeuta desempenha um papel de grande importancia na prevencao de quedas
nos idosos, orientando o idoso e seus familiares sobre os cuidados a serem tomados no
domicilio, incentivando e acompanhando a pratica de atividades fisicas, os exercicios de
fortalecimento muscular, alongamentos, treino da marcha e equilibrio, contribuindo para
reduzir as incapacidades e limitagcOes que tendem a se tornar mais intensas com o avango da

idade. Independentemente do protocolo de exercicios proposto, o fortalecimento muscular é
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sempre um dos beneficios percebidos desde o comeco da intervencéo fisioterapéutica e melhora
a fungdo no idoso. A participagdo do fisioterapeuta é imprescindivel para que os exercicios
sejam realizados de forma segura.

A sintese dos estudos mostrou que a fisioterapia aquatica foi a intervencdo considerada
mais eficaz para a prevencdo de quedas nos idosos, mas bons resultados também foram
alcancados por meio de Pilates e exercicios de fortalecimento muscular. Entretanto, a
intervencdo para prevenir quedas deve ser mais abrangente do que a pratica de exercicios
fisicos, abrangendo orientacdes ao idoso e aos familiares para a adequacdo do ambiente
domeéstico, no intuito de minimizar os obstaculos que possam favorecer as quedas. Além disso,
o idoso deve ser incentivado a adotar habitos de vida mais saudaveis, incluindo a alimentacéao
e o envelhecimento ativo.

O risco de quedas foi associado ao deficit do equilibrio e da forca muscular nos idosos,
bem como ao ambiente doméstico ndo adaptado as necessidades de cuidados na locomogao do
idoso. Entretanto, ndo foi observada na literatura analisada uma preocupacao dos autores quanto
as causas das quedas nos idosos, mas, sim, sobre a importancia da fisioterapia para prevenir

quedas.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo foi desenvolvido no intuito de determinar as possiveis intervencdes
fisioterapéuticas para a reabilitacdo e prevencdo de quedas em idosos. Por meio da revisdo
integrativa da literatura, foi possivel identificar os principais recursos utilizados e constatar a
importancia da Fisioterapia para o idoso. Dessa forma, considera-se que o objetivo do estudo
foi alcancado.

A literatura estudada destacou o alto risco que as quedas representam para o idoso, além
das repercussdes psicoldgicas, econémicas e sociais, ressaltando a necessidade de aprofundar
0 conhecimento sobre o tema e estabelecer intervengdes adequadas para prevenir as quedas. A
sintese dos estudos analisados mostrou que a fisioterapia aquatica tem sido umas das
intervencdes fisioterapéuticas de maior eficacia, proporcionando diversos beneficios as pessoas
idosas de forma segura e prazerosa. Entretanto, outros protocolos fisioterapéuticos voltados ao
fortalecimento muscular e ao equilibrio s@o igualmente efetivos e podem ser trabalhados em
conjunto, conforme as necessidades identificadas pelo fisioterapeuta, a exemplo do treinamento
de equilibrio, cinesioterapia e hidrocinesioterapia.

O envelhecimento ativo deve ser incentivado pelos profissionais de saide em geral,
tendo em vista que a pratica regular de exercicios fisicos traz diversos beneficios ao idoso, tanto
para melhorar a prevencao contra quedas, quanto para retardar as consequéncias normalmente
relacionadas ao avanco da idade, obter o bem-estar e a qualidade de vida.

O fisioterapeuta tem atuacdo imprescindivel no processo de envelhecimento ativo e,
especialmente, nas intervencgdes para prevencao e reabilitacdo de quedas, propondo protocolos
especificos com base em seu vasto conhecimento sobre a fisiologia e movimento humano para
promover melhoras no equilibrio, flexibilidade, forca, coordenacdo e funcionalidade das
pessoas idosas.

Entretanto, ndo foi possivel identificar as principais causas de quedas nos idosos nem
as técnicas utilizadas para a prevencéo, ja que os estudos enfatizaram somente os beneficios da
fisioterapia como forma de melhorar o equilibrio, forca muscular e capacidade funcional dos
idosos, contribuindo para prevenir a ocorréncia de quedas.

Frente ao estudo realizado, é possivel concluir que a Fisioterapia dispde de abordagens
fundamentais para a prevencdo de quedas em idosos e tratamento de lesbes provenientes de
quedas, através de protocolos que melhoram o desempenho funcional, o equilibrio, forca e a

salde em seus variados aspectos, cabendo ao fisioterapeuta fazer uma avaliacdo ampla do
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individuo, tratando ndo apenas as consequéncias e fatores de risco, mas, também, o aspecto
neuropsicomotor do paciente, buscando beneficiar a capacidade funcional e a qualidade de vida.

O presente estudo tem o intuito de contribuir para incrementar e literatura acerca do
envelhecimento e prevencao de quedas a partir das intervencgdes fisioterapéuticas, constituindo
subsidios tedricos que podem servir de embasamento a outros estudos que busquem aprofundar

a abordagem do tema.
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