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Resumo

Introducdo: a queda de idosos é um fator comprometedor da saude, e apesar de ocorrerem com
pessoas de todas as idades, quando acontecem com idosos as consequéncias passam a ser
significativas. Objetivo: avaliar o risco de quedas em idosos praticantes e ndo praticantes de
atividade fisica (AF) regular supervisionada, comparando niveis de forca, flexibilidade e
equilibrio/agilidade. Amostra: grupo 1 (G1) ndo praticantes de af regular, grupo 2 (G2)
praticantes de AF com uma frequéncia minima de duas vezes por semana em um projeto de
extensdo universitaria. Metodologia: para analisar o risco de quedas foi utilizado dois testes da
bateria de testes de Rikli & Jones , ja para analisar equilibrio/agilidade foi utilizado o teste de
TUG e o teste de alcance funcional. A analise de dados foi realizada a partir do teste “t” para
amostras independentes, no programa estatistico SPSS. Resultados e Discussdao: No G1 o risco de
gueda se mostrou ausente em 66,7% da amostra, enquanto no G2 esse nimero foi de 93,8%. A
classificacao do risco de quedas apresentou também resultados positivos no grupo praticante de
AF. A partir dos resultados pode-se verificar a relevancia da AF orientada para idosos na reducao
do risco de quedas.

Palavras-chave: risco de quedas; envelhecimento; atividade fisica;

Abstract

Introduction: the fall of the elderly is a health-compromising factor, and despite being with people
of all ages, with older people when they happen the consequences are too great. Objective: to
assess the risk of falls in elderly practitioners and non practitioners of physical activity (PA)
regularly monitored, comparing levels of strength, flexibility and balance / agility. Sample: group 1
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(G1) do not practice regular physical activity, group 2 (G2) af practitioners with a minimum
frequency of twice a week at a university extension project. Methods: to analyze the risk of falls was
used two tests of the battery of tests Rikli & Jones, has to analyze balance / agility test was used for
TUG and the functional reach test. Data analysis was performed by testing "t" for independent
samples in SPSS. Results and discussion: at the risk of falling G1 proved absent in 66.7% of the
sample, while in G2 this number was 93.8%. The classification of the risk of falls also showed
positive results in the PA group practitioner. From the results we can see the relevance of PA
oriented elderly in reducing the risk of falls.

Keywords: risk of falls, aging, physical activity;

Resumen

Introduccion: la caida de la tercera edad es un factor de poner en peligro la salud, ya pesar de
estar con la gente de todas las edades, con las personas mayores cuando se producen las
consecuencias son demasiado grandes. Objetivo: evaluar el riesgo de caidas en ancianos
practicantes y no practicantes de actividad fisica (AF) de una observacion y la comparacion de los
niveles de fuerza, la flexibilidad y el equilibrio / agilidad. Muestra: grupo 1 (G1) no practican
actividad fisica regular, el grupo 2 (G2), los practicantes de af con una frecuencia minima de dos
Veces por semana en un proyecto de extension universitaria. Métodos: para analizar el riesgo de
caidas se utilizaron dos pruebas de la bateria de pruebas Rikli & Jones, tiene que analizar el
balance / agilidad se utilizo la prueba de TUG y la prueba de alcance funcional el andlisis de los
datos se realizO mediante pruebas. "t" para muestras independientes en spss. Resultados y
discusidn: en el riesgo de caida G1 resulté ausente en el 66,7% de la muestra, mientras que en el
G2 esta cifra fue del 93,8%. La clasificacion del riesgo de caidas también mostré resultados
positivos en el grupo profesional de la AF. De los resultados podemos ver la importancia de la AF
orientada a personas mayores en la reduccion del riesgo de caidas.

Palabras clave: riesgo de caidas, el envejecimiento, la actividad fisica;

INTRODUCAO

A populacdo idosa teve um crescimento relativo no Brasil chegando a 7,4% da
populacéo brasileira (IBGE 2010), gerando caracteristicas predominantes desta faixa etaria, como a
prevaléncia de doengas cronico-degenerativas. Uma dessas caracteristicas € o aumento do risco de
quedas.

Cair é um fato que acontece com todos, ndo importa a idade, ndo importa 0 sexo nem a
situagdo, mas quando acontece com idosos, normalmente as implicacdes sdo graves e acabam
gerando consequéncias na vida diaria, muitas vezes comprometendo a salde e o bem estar dos
mesmos. Perracini e Ramos (2002) ressaltam que aproximadamente 30% dos idosos em paises
ocidentais sofrem quedas pelo menos uma vez por ano e cerca de 50% tém duas ou mais quedas.
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Em decorréncia das quedas, as fraturas aumentam o risco de morte, além de gerar
restricGes nas atividades, prejudicando a salde e elevando os casos de hospitalizacdo. A ansiedade
também deve ser considerada como um fator relevante, pois ap0s a queda o idoso torna-se mais
ansioso, por sentir medo de cair de novo, fazendo com que fique mais tempo em casa, distanciando-
se a vida social e das proprias atividades diarias.

Nos ultimos anos, estudos ressaltam os beneficios que a atividade fisica traz para essa
populacdo. Percebe-se a melhora no desenvolvimento das capacidades fisicas (forca, resisténcia,
flexibilidade) e da capacidade funcional (capacidade de realizar uma atividade considerada normal
para a vida humana).

O objetivo deste estudo foi avaliar o risco de quedas em idosos praticantes e ndo
praticantes de atividade fisica regular supervisionada, comparando niveis de forca, flexibilidade e
equilibrio/agilidade.

AMOSTRAE METODOLOGIA

A amostra foi composta por individuos participantes de 2 projetos de extensdo da Escola
de Educacdo fisica da UFRGS. O Grupo 1 (G1), foi composto por 6 mulheres ndo praticantes de
atividade fisica regular participantes do projeto “Atividade fisica saudavel no SUS”. A idade média
delas € de 61,16 anos, sendo a mais velha de 75 e a mais nova de 47 anos.

O Grupo 2 (G2) foi composto por 15 mulheres, com idade média de 72,11 anos, sendo a
mais velha de 87 e a mais nova de 60 anos. Todas praticantes de atividade fisica no projeto de
extensdo universitaria “Centro de Estudos de Lazer e Atividade Fisica do Idoso —CELARI" da
Escola de Educacédo Fisica da UFRGS. Neste projeto desenvolvem-se praticas corporais de salde e
de lazer para pessoas a partir de 50 anos de idade. As préticas estdo divididas no formato de oficinas
que variam de 45 minutos a 60 minutos e abrangem diferentes modalidades, tais como: ginastica,
alongamento, hidroginastica, equilibrio, jogging aquatico, musculacdo e danca. O critério de
inclusdo para o G2 foi a frequéncia nas oficinas ser igual ou superior a duas vezes por semana e no
minimo 3 meses de participacao no Projeto Celari.

Para verificar a aptiddo fisica foi utilizado dois testes do protocolo de testes “sénior
fitness test” (RIKLI E JONES,1999). Para a avaliacdo da forca muscular de membros inferiores
(FMI), foi utilizado o teste fisico “sentar e levantar” que verifica quantas repeti¢cbes o individuo
consegue realizar em 30 segundos. Ja& para avaliar a flexibilidade de membros inferiores (FlexMl)
foi utilizado o teste de “sentar e alcancar”. Este teste é realizado sentando-se numa cadeira, com um
joelho flexionando e outro estendido, realizando uma flexdo de tronco para verificar o limite
articular. O resultado é medido em centimetros, sendo que o valor negativo indica que o sujeito ndo
conseguiu alcangar o halux com o movimento e o positivo quando avanca além do halux. A
classificacdo dos resultados destes dois testes é feita a partir da tabela normativa do protocolo. Essa
tabela é dividia de acordo com a faixa de idade e do sexo.

Para analisar o risco de quedas foi utilizado o teste de “alcance funcional”
(ALC.FUNC.) (DUNCAN et al,1990). Esse instrumento de avaliagdo identifica verifica a distancia
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méaxima (em cm) que o individuo consegue alcancar a frente flexionando o quadril, partindo da
posicao retificada. A classificacdo do teste indica que quando o individuo obtém mais que 25,4 cm
de resultado ele ndo possui risco de queda, quando obtém um valor entre 15,2 e 25,4 cm 0 risco
aumenta para duas vezes mais e quando o resultado € inferior ha 15,2 cm o risco € quatro vezes
maior.

O teste "Timed up and go” (TUG) (PODSIADLO ERICHARDSON,1991) confere o
tempo (em seg) gque o individuo leva para levantar-se de uma cadeira, caminhar trés metros, virar-se
e sentar-se novamente na cadeira. A classificacdo do teste é dada com os seguintes valores: menos
de 10 segundos considera-se baixo risco de quedas, 10 a 20 segundos indica médio risco de quedas
jaquando o valor é acima de 20 segundos o risco de quedas é alto.

O estudo foi do tipo descritivo e a analise de dados foi realizada a partir do teste “t”
para amostras independentes, no programa estatistico SPSS.

APRESENTACAO DOS RESULTADOS E DISCUSSAO

Tabela 1: Estatistica descritiva da média e desvio-padrao das variaveis de FMI, ALC.FUNC.,
FLEXMI, TUG de idosos divididos em dois grupos

VARIAVEL GR Média Desvio Padrdo

FMI (rep) 1 14,00 3,10
2 21,53* 5,89

(t =-3,808)

(p=0,001)
ALC.FUNC. (cm) | 1 30,17 10,15
2 37,64 9,44
FLEXMI (cm) 1 2,50 7,34
2 5,25 14,83
TUG (seg) 1 5,78 2,27
2 7,83 4,78

De acordo com os resultados apresentados acima observa-se que a FMI obteve uma
média de 14 repeti¢des para 0 G1 e 21,53 no G2. O valor obtido no teste de alcance funcional foi de
37,63 cm no G1 e 30,16 cm no G2. O resultado de FlexMlI foi de 5,25 cm no G1 e 2,5 cm no G2. Ja
0 teste de TUG foi de 5,78 segundos para o G1 e 7,83 segundos para o G2. O grupo praticante
apresentou melhores resultados em todas as varidveis, mas a unica variavel que houve diferenca
estatisticamente foi a FMI. A diferenca estatistica pode ter acontecido em func¢do do tamanho da
amostra e/ou influéncia das AVD’S (Atividades de vida diarias ndo controladas no estudo).

Tabela 2: Estatistica descritiva da frequéncia da classificacdo do alcance funcional (risco de queda)
GR | RISCO DE
QUEDAS |Frequéncia Percentual
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1 4x maior 1 16,7
2 X maior 1 16,7

Sem risco 4 66,7
Total 6 100,0

2 2 X maior 1 6,3
Sem risco 15 93,8
Total 16 100,0

Nota-se que no G1 o risco de queda se mostrou ausente em 66,7% (n=4) da amostra,
enguanto que 16,7% (n=1) apresentaram duas vezes maior propensao a quedas, e 16,7% (n=1)
apresentaram quatro vezes maior propensdo de quedas. No G2, 93,8% (n=15) dos individuos
indicaram auséncia de risco de quedas, enquanto 6,3% (n=1) indicaram duas vezes maior propensao
a quedas, esse grupo ndo apresentou quatro vezes maior propensdo a quedas, Como apareceu no
GRL1. Com isso, caracteriza-se que mais da metade da amostra ndo apresentou risco de quedas.

A classificacdo do risco de quedas apresentou também resultados positivos no grupo
praticante de atividade fisica. Com isso observamos que a pratica regular de atividade fisica pode
contribuir para a diminui¢do na propensédo de quedas.

Guimardes (2004) mostra no estudo com um grupo ativo e o outro sedentario que 95%
dos idosos ativos foram classificados como tendo baixo risco de quedas. 5% foram classificados
como tendo médio risco de quedas. Nao havendo, nenhum idoso ativo, com alto risco de quedas. Ja
0 grupo sedentario resultou em: 5% dos idosos classificados como tendo baixo risco para quedas,
15% classificados com médio risco de quedas, 80% com alto risco de quedas.

A prética de exercicios fisicos tem sido indicada como um dos fatores relacionados com
0 risco de queda. Fabricio (2004) verificou que 54% dos idosos apresentaram quedas anteriores ao
inicio da pratica da atividade fisica. Em outra analise Farinatti e Guimaraes (2005), comprovaram
que as quedas apds 0s 65 anos ocorrem em 78% dos sujeitos. A pratica de atividade fisica promove
a melhora da composicdo corporal, a diminuigdo de dores articulares, o aumento de densidade
mineral 6ssea, a melhora de forca e de flexibilidade (Franchi, Junors apud MATSUDO, 2001),
contribuindo para melhor qualidade de vida e incidéncia menor de quedas. Um estudo verificou que
10 sessbes de atividade fisica permitiram melhorar o desempenho de idosos em varios testes de
equilibrio, forca e flexibilidade, sugerindo que um programa de prevengdo baseado em exercicios
regulares pode ser eficiente para os idosos na prevencao de quedas (Mazo et al apud CORNILLON
et AL., 2002). De acordo com Gongalves et al. (2012), a insercdo do idoso em programas de
atividade fisica pode determinar melhora na capacidade funcional, trazendo beneficios ao realizar as
tarefas da vida diaria.

A partir do trabalho desenvolvido por Guimaraes (2004), identificou-se que, a pratica de
atividade fisica regular é uma forma de prevenir quedas em pessoas idosas. Esse fato decorre de
esses idosos possuirem menor mobilidade se compararmos aos idosos praticantes de atividade fisica
regular.

De acordo com Spirduso (2005), estudos com relacdo ao tema exercicio fisico e quedas,
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quando considerados em conjunto, sugerem que um programa de exercicios que aumente
significativamente a forca, mantenha uma composicéo e peso corporal eficientes para a locomogéo
e que também melhore o equilibrio deve diminuir o nimero de quedas observadas nas pessoas mais
idosas

Com isso os estudos acima mostram que quando as variaveis sdo trabalhadas podera
contribuir na reducéo de quedas, além de trazer beneficios para a salde dos idosos.

CONSIDERACOES FINAIS

Um dos fatores relacionados a maior propensdo de quedas tem sido o sedentarismo.
Existem varias formas de prevenir quedas, dentre elas, se destaca a pratica de atividade fisica
regular. Os resultados do estudo indicaram que idosos ativos possuem maior nivel de forca e
flexibilidade de membros inferiores, com menor risco de quedas. Contudo, ha necessidade de
realizar mais estudos sobre a atividade fisica regular com meio de prevencédo de quedas.
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