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Resumo

O presente estudo tem por objetivo ana-
lisar a producgdo cientifica no Brasil sobre
envelhecimento e quedas. Trata-se de uma
revisdo sistematica qualitativa, na qual fo-
ram incluidos artigos escritos em portugués
publicados no periodo de 2011 a 2015.
Foram analisadas dezessete publicacoes
que trataram dos temas mais abordados
sobre a relacdo entre quedas e envelheci-
mento. Mediante a analise de contetdo de
Bardin, emergiram trés temas de analise:
fatores intrinsecos de risco para quedas,
fatores extrinsecos de risco para quedas e
intervencdo preventiva: contribuicdes para
a salde dos idosos. Evidenciou-se, ainda,
diante da analise do conhecimento produ-
zido por outros autores, que a queda é um
fator determinante para o declinio da sad-
de da populagdo e que had uma interligagdo
frequente entre os fatores de risco tanto in-
trinsecos como extrinsecos.

Palavras-chave: Envelhecimento. Fatores
de riscos. ldosos. Quedas.

Introducdo

A populacéo brasileira, nos dltimos
anos, passou por uma profunda trans-
formacao demografica. Estudos mostram
que o aumento da expectativa de vida da
populacdo esta relacionado a politicas
publicas como: acesso a vacinas, combate
a desnutrigéo, reducéo das taxas de mor-
talidade e natalidade (DATASUS, 2015a).

O envelhecimento traz intiimeras
alteracoes ao individuo, no entanto, o
estilo de vida também pode influenciar
em sua independéncia. O processo pode
ser natural, quando atrelado as altera-
coes fisioldgicas e bioldgicas, ou patold-
gico, quando acompanhado de doencas.
No que tange as alterac¢des naturais, o
individuo passa a ter restrigcdo fisica em
alguns sistemas do organismo, dentre
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eles, pode-se destacar o sistema muscu-
loesquelético, que apresenta reducio da
massa muscular e da densidade 6ssea,
enrijecimento dos tenddes e ligamentos
e aumento da viscosidade do liquido si-
novial (FECHINE; TROMPIERI, 2012).

Segundo Andrade et al. (2011), o sis-
tema nervoso central também apresenta
mudancas significativas que podem in-
fluenciar na resposta motora do idoso.
Essas alteracgdes podem influenciar no
controle postural dos individuos, pois, se
ndo ha uma interacdo completa desses
sistemas, torna-se impossivel manter o
equilibrio e a postura, levando a uma
lentiddo da resposta motora e, até mes-
mo, a episédios de quedas (CARVALHO
et al., 2015).

A Organizagdo Mundial de Satde ve-
rificou que 424 mil pessoas morrem por
ano devido a quedas. Cerca de 50% das
pessoas com mais de 65 anos sofrem um
episédio de quedas ao ano, sendo que a
maioria desses idosos que cai apresenta
lesdes ou sequelas decorrentes da queda.
O Instituto Nacional de Traumatologia
e Ortopedia realizou uma pesquisa que
identificou que 65% dos pacientes in-
ternados haviam adquirido suas lesoes
ortopédicas provenientes de quedas, in-
dicando aas quedas como um problema
de satude publica (DATASUS, 2015b).

De acordo com dados da Sociedade
Brasileira de Geriatria e Gerontologia
(2015, p. 3), a queda pode ser definida
como: “o deslocamento ndo intencional
do corpo para um nivel inferior a posicdo
inicial com incapacidade de corre¢do em
tempo habil, determinado por circuns-
tancias multifatoriais comprometendo
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a estabilidade”. Na maioria das vezes,
ocorre no ambiente domiciliar, contri-
buindo para o aumento da mortalidade
e de morbidades.

Estudos revelam que quando as
quedas ndo causam morte ou lesdes, o
individuo pode desenvolver limitagdo na
qualidade de vida, levando ao receio e a
limitacdo nas atividades de vida didria,
estimulando o confinamento e a de-
pressdo (ROSA et al., 2015; FECHINE;
TROMPIERI, 2012). Estudos mostram
que a prevencdo é a melhor forma de
evitar as quedas, embora, o Brasil ainda
necessite de melhorias em seus progra-
mas de prevencgédo, diferente de outros
paises que déo prioridade a esse fator
de risco que influencia diretamente na
saude da populacdo (ROSA et al., 2015;
FECHINE; TROMPIERI, 2012).

Em virtude do exposto, evidencia-se
que devido ao aumento da populagéo
idosa as quedas constituem-se tema de
debate para pesquisadores, gestores
sociais e politicos. Diversos estudos sdo
desenvolvidos no Brasil sobre quedas e
o processo de envelhecimento, buscando
discutir os fatores de riscos e as consequ-
éncias. Nesse contexto, surgiu a questio:
como ocorre a producgdo cientifica no
Brasil sobre envelhecimento e quedas
em estudos escritos em portugués?

Para responder a essa proposicgéo, o
presente estudo tem como objetivo anali-
sar a producio cientifica no Brasil sobre
envelhecimento e quedas, permitindo a
interacdo de informacgdes que poderdo
contribuir para a prevencao.
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Metodologia

O presente artigo caracteriza-se
como uma revisao sistematica qualita-
tiva. A revisdo sistematica é um método
de pesquisa fundamentado, que investi-
ga um tema sobre o qual o pesquisador
produz conhecimento (ERCOLE; MELO;
ALCOFORADO, 2014).

Os dados foram obtidos nas bases
de dados SciELO e Bireme, utilizando
palavras-chaves de acordo os descrito-
res em ciéncias da saude (DeCS): enve-
lhecimento e quedas. Para selecdo dos
dados, foi utilizado o operador booliano
AND nas buscas: envelhecimento AND
quedas.

Como critérios de incluséo foram
adotados: artigos publicados no periodo
de 2011 a 2015, escritos em portugués e
na modalidade de artigo original na in-
tegra; e como critérios de exclusio, todos
os artigos que néo informassem sobre o
assunto principal e que néo apresentas-
sem os descritores adotados neste estudo
(envelhecimento AND quedas).

A selecdo dos artigos seguiu rigoro-
samente os itens de incluséo e excluséo.
A primeira busca foi realizada na base
de dados SciELO, que processou 58
artigos, dentre esses, 25 foram elimi-
nados por ndo atender aos critérios de
inclusio, sendo assim, 33 artigos foram
selecionados. Ao realizar a busca na base
de dados, Bireme, foram processados
1.100 artigos, dos quais, 1.020 foram
eliminados por ndo estarem dentro dos
critérios de incluséo, sendo assim, 80
foram selecionados.
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Para os artigos selecionados nas
duas bases de dados (113 artigos), foi
realizada leitura do titulo e do resumo.
Assim, 64 artigos foram excluidos por
ndo apresentarem titulo de acordo com
objetivo do estudo e 32 foram elimina-
dos ap6s leitura completa dos artigos,
portanto, ao final, foram selecionados 17
artigos para o estudo, conforme sistema-
tizado na Figura 1.

Figura 1 — Fluxograma de selecé@o dos estudos
de acordo com os critérios de inclu-
sdo e excluséo a partir dos descrito-
res: envelhecimento AND quedas

Com os DeCS:
envelhecimento AND
quedas foram
encontrados: 1.158
artigos

SciELO Bireme
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ndo atenderem aos

critérios de inclusao

1.020 foram eliminados
por ndo atenderem aos
critérios de inclusao
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Fonte: dados da pesquisa.
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As informagoes coletadas nos artigos
foram analisadas utilizando-se a técnica
de anadlise tematica fundamentada na
andlise de contetddo de Bardin (2010).
Porém, devido a grande quantidade de
informagoes obtidas nos artigos, tornou-
-se necessario o uso de uma ferramenta
computacional de suporte para analise
dos dados e para auxiliar no manuseio
e na organizacdo dos dados, facilitando
o processo de integracdo entre as cate-
gorias emergentes. Para tanto, utilizou-
-se 0 software de tratamento de dados
qualitativos QSR NVivo®, verséo 11.0,
doravante escrito como NVivo.

O processo de andlise de contetudo
foi operacionalizado em trés etapas:
pré-andlise, explora¢do do material e
tratamento dos resultados: inferéncia e
interpretacdo (BARDIN, 2010). Na etapa
de pré-analise, os artigos foram inseridos
no NVivo com o recurso de importagéo de
fontes de informacédo, compondo, assim,
o corpus da pesquisa. Apés a criagédo do
banco de dados no NVivo, deu-se inicio
a etapa seguinte, a de exploragéo do
material, quando foi feita a leitura mi-
nuciosa dos artigos e realizado o processo
de codificagcdo com a decomposicio dos
conteddos em unidades de registro com
base nas expressdes com sentidos equi-
valentes que surgiram ao longo do corpus
da pesquisa, que foram agrupadas nas
categorias analiticas emergentes dos
dados empiricos.

Nessa etapa, utilizou-se a técnica nu-
vem de palavras, do Nvivo, para andlise
do material empirico. Essa técnica pode
ser compreendida como uma forma de
visualizacdo de dados linguisticos, que
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mostra a frequéncia com que as palavras
aparecem em um dado contexto. A técni-
ca de construcio dessa nuvem consiste
em usar tamanhos e fontes de letras
diferentes de acordo com as ocorréncias
das palavras na categoria analisada,
gerando uma imagem que apresenta
um conjunto de palavras, coletadas do
corpo do texto e agregadas de acordo com
sua frequéncia, sendo que as palavras
mais frequentes aparecem no centro da
imagem e as demais em seu entorno, de
modo decrescente. Dessa maneira, essa
técnica contribui para a visualizagdo do
que é mais relevante nos artigos sele-
cionados.

De posse da nuvem de palavras e
dos dados codificados, foi iniciada a ter-
ceira e ultima etapa, a do tratamento
dos resultados. Buscou-se a articulagdo
entre o material empirico e o referencial
tedrico, o que permitiu a ocorréncia de
outras contribuigdes tedricas sugeridas
pela leitura do material empirico.

Resultados e discussao

A caracterizacdo dos artigos anali-
sados, conforme autor, tipo de estudo,
amostra, local, periédico e data de publi-
cacdo, encontra-se descrita na Tabela 1.
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Tabela 1 — Caracterizacdo da producéo cientifica selecionada

Autor/

At Tipo de estudo Amostra Local Periédico Ano
referéncia
Lar dos Velhos Frederico Oza- Revista Brasileira
Alves; Transversal 88idosos | |a" S Lar Sdo Vicente de Pau- de Geriatria e Ge- | 2011
Scheicher lo, da cidade de Garga, Séo .
rontologia
Paulo
Area de abrangéncia da Estra- g’oe/ggfa & Sadde
Alveiro et al. Transversal 739 idosos | tégia Saude da Familia do mu- 2012
nicipio de Sao Carlos
Battistella; . Hospital Universitario Matua de .
Alfieri Transversal 26 idosos Terrassa, Barcelona, Espanha Acta Fisidtrica 2011
Laboratorio do Sono da Clinica
Burgos; Descritivo, comparati- 75 idosos de Pneumologia do Hospital | Fisioterapia em 2012
Carvalho vo, de corte transversal das Forcas Armadas de Bra- | Movimento
silia, DF
Campos; Prospectivo, transver- . . g " Revista  Kairds
Vianna; Campos | sal e observacional 155 idosos | Hospital Pablico de Brasilia Gerontologia 2013
Carvalho; . 19 instituicbes, casas para| ~.. . .
Luckow; Delineamento  trans- 195 idosos | idosos, asilos e clinicas geria- Ciéncia & Saude 2011
e versal ; L Coletiva
Siqueira tricas do municipio de Pelotas
. Transversal, descritivo . . Revista Brasileira
Cav.alc.ante, com abordagem quan- | 50 idosos Bairro Cidade 2000, de Forta- de Geriatria e 2012
Aguiar; Gurgel |, .. leza :
titativa Gerontologia
Departamento de Epidemio-
Cruz et al. Transversal 213 idosos |logia da Faculdade de Saude | Revista Dor 2011
Publica
Residentes na Zona Norte da .
Cruz et al. Transversal 462 idosos | cidade de Juiz de Fora, Minas Caderno. de Sau- 2015
) de Coletiva
Gerais
Gasparotto; Revista Brasileira
Falsarella; Revisao de literatura _ _ de Geriatria e Ge- | 2014
Coimbra rontologia
. . . Domicilios de 59 cidades do | Ciéncia & Satde
Pereira et al. Descritivo e transversal | 6.751 idosos estado do Rio Grande do Sul | Coletiva 2013
Epidemiolégico de cor- . . .| Revista da Esco-
Pinho et al. tetransversal com abor- | 150 idosos U.nldade de Saide da Familia la de Enferma-| 2012
- Viver Bem
dagem quantitativa gem da USP
. . Projeto Prev-Quedas (Univer- | Fisioterapia em
Prata et al. Seccional 78 idosos sidade Federal Fluminense) Movimento 2011
Pesquisa de campo Universidade Federal Flumi- | Revista de Pesqui-
Prata et al. uaI(i]tativa PO 42 idosos nense com participantes do | sa Cuidado é Fun-| 2014
q projeto Prevencdo de Quedas | damental Online
Rezende; .
Carrilho; Revis&o sistematica - - Caderno de Sau-| 54,
. de Publica
Sebastido
: . Residentes em area urbana do . .
R"d”gues’ Transversal 1.520 idosos | municipio de Campinas, Sao Rev:s(a Bra_SIIel(a 2014
Fraga; Barros Paulo de Epidemiologia
Trés instituicdes de longa perma- . .
. . - . . ~ . | Revista Brasileira
Silva et al. Observacional, descri- 47 idosos néncia de Teresina, Pl: Fundagao de Geriatria e 2013

tivo e transversal

Abrigo Séo Lucas, Vila do Ancido
e Casa Frederico Ozanam

Gerontologia

Fonte: dados da pesquisa.
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Conforme a Figura 2, as palavras
mais frequentes nos artigos avaliados,
em ordem decrescente, foram: “quedas”,
“idosos”, “risco” e “saude”. Com base
nessas palavras, trés temas de analise
emergiram: fatores intrinsecos de risco
para quedas; fatores extrinsecos de risco
para quedas; intervencdo preventiva:
contribuic¢des para a saude dos idosos.

Figura 2 — Nuvem de palavras elaborada com
base nos artigos selecionados para
analise

Fonte: dados da pesquisa.

A queda durante o processo do enve-
lhecimento é associada a outros fatores,
sejam eles intrinsecos ou extrinsecos.
Esse fato levou os autores selecionados
a identificar e detalhar quais sdo os
riscos mais frequentes envolvidos nesse
fen6meno. Segundo Rodrigues, Fraga
e Barros (2014) os intrinsecos sédo os
fatores decorrentes de alteracoes fisio-
légicas relacionadas ao envelhecimento,
as doencas e aos efeitos de farmacos,
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e extrinsecos sdo fatores relativos as
circunstincias e condigdes ambientais.

Fatores intrinsecos de risco para quedas

Campos, Vianna e Campos (2013)
avaliaram os fatores de risco para que-
das por meio do teste de equilibrio, do
teste de alcance funcional e do Timed
Up & Go, e identificam aqueles com
maiores chances de cair. Os autores
identificaram como risco trés variaveis
importantes: sexo, polifarmacia e medo
de cair, dentre esses, a polifarmacia foi
a mais significativa estatisticamente.
Além disso, ao avaliar os testes de
equilibrio, puderam identificar que néo
houve relacdo significativa com o risco
de quedas. Concluiram que o fator de
risco para quedas mais evidente foi o uso
de polifarmaécia, explicando que o uso
de medicamentos pode “ocasionar hipo-
tensfo postural e alteracdes no sistema
nervoso central, levando a distirbios na
visdo, na propriocepgdo, no equilibrio e
na coordenagio, com consequéncias mais
acentuadas quando ha uso concomitante
de varias drogas” (CAMPOS; VIANNA,;
CAMPOS, 2013, p. 133).

Um estudo realizado por Burgos e
Carvalho (2012) teve como objetivo ava-
liar a relacéo entre a sindrome da apneia
obstrutiva do sono (Saos) e a sonoléncia
diurna excessiva com os riscos e eventos
de quedas em idosos. Foi possivel iden-
tificar que dos trés grupos avaliados,
todos apresentavam a sonoléncia diurna
e quanto maior a severidade da Saos
maior o grau de sonoléncia diurna. Os
autores explicam que
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[...] a sonoléncia diurna excessiva se torna
de grande relevancia, visto que leva a pre-
juizo de funcées cognitivas, tais como con-
centracdo, atencao e memoéria (BURGOS,;
CARVALHO, 2012, p. 101).

Apesar desses achados, o estudo néo
obteve resultados estatisticamente sig-
nificativos referentes a correlacéo entre
os riscos de quedas.

Outro fator de risco estd relacionado
a doencas cronicas que incluem como
sintoma principal a dor. Para Cruz et al.,
“[...] a prevaléncia de queda e dor cronica
é elevada em idosos com importantes
consequéncias para a qualidade de vida”
(2011, p. 108). Eles realizaram um es-
tudo com 213 idosos com dor cronica ha
um ano e com episédios de quedas com
o objetivo de verificar a prevaléncia das
quedas e associar o local, a intensidade
e o tempo da dor. Obtiveram como resul-
tado a prevaléncia de 56% de maior risco
de quedas para os idosos que sofreram
a ocorréncia de quedas e os idosos com
dor moderada a intensa do que os com
dor leve. Alguns estudos comprovam
que a dor é um fator determinante para
a reducéo do balanco e da mobilidade
em idosos.

Segundo Cruz et al.,

[...] 0 idoso com comprometimento cognitivo
pode apresentar déficits de mobilidade, len-
tificacdo de movimentos, altera¢ées compor-

tamentais e menor tempo de reacio frente
aos desequilibrios (2015, p. 390).

Sendo assim, essas alteragdes tor-
nam-se preditores para quedas. A capa-
cidade cognitiva tem significativa relacdo
com ocorréncias de quedas, isso ocorre
porque os sistemas que desenvolvem a
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funcdo motora agem com uma interli-
gacdo com o sistema cognitivo e para a
realizacdo de uma tarefa é necessario ter
uma atencéo que ird influenciar nos co-
mandos motores até a execucio da tarefa.

A depresséo é uma das doengas que
acometem a populacio idosa, existem
estudos que revelam a relacdo entre
depressdo e quedas. Um estudo com
78 idosos participantes de um projeto
de prevenciao a quedas identificou que
21,8% tinham depresséo e 32% haviam
caido no ultimo ano. Os autores explicam
que o uso de medicamentos antidepres-
sivos pode causar efeitos colaterais e
pode ocasionar sintomas relativos ao
quadro depressivo, como “indiferenca ao
meio ambiente, adultera¢édo do nivel da
atencdo, reducdo do comprimento da pas-
sada, diminuicéo da energia, diminuigdo
da autoconfianca, reclusio, inatividade e
perdas cognitivas” (PRATA et al., 2011,
p. 441). Dessa forma, fica evidente que a
depressio pode influenciar na ocorréncia
de quedas.

Segundo Alveiro et al. (2012), a mo-
bilidade dos idosos pode influenciar em
episédios de quedas, pois eles passam a
ter mais dificuldades fisicas para execu-
tar as tarefas da vida diaria. Os autores
revelaram que os idosos avaliados por
meio do teste Timed Up & Go apresen-
taram menor mobilidade e maior risco
de quedas, explicando que o processo de
envelhecimento leva a reducoes de mas-
sa, forca e qualidade do musculo, além
das alteragoes do equilibrio, dessa forma,
influenciam na mobilidade do individuo.

Silva et al. (2013), em estudo realiza-
do com idosos institucionalizados, identi-
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ficaram que a maioria dos idosos obteve
baixa pontuacgio na escala de equilibrio
e a maior dependéncia foi entre as
mulheres. Os autores explicam que o
risco de quedas pode estar relacionado
a reducdo da realizacdo das atividades
de vida diaria e a falta de equilibrio,
além disso, enfatizam que a maioria dos
idosos institucionalizados é sedentadria,
o que aumenta o declinio funcional e o
risco de quedas.

Diante dos dados apresentados,
observou-se que o principal fator intrin-
seco para o risco de quedas é o compro-
metimento do equilibrio, sendo assim,
sflo necessarias medidas de reabilitacdo
que visem melhorar o equilibrio e o
comprometimento funcional dos idosos,
de forma a reduzir as quedas e, conse-
quentemente, melhorar a qualidade de
vida desses sujeitos.

Fatores extrinsecos de risco para quedas

Pinho et al. (2012) realizaram um
estudo com 150 idosos de uma comu-
nidade, revelando que as principais
causas de quedas estdo relacionadas a
fatores de origem extrinseca. Os auto-
res explicam que a maioria dos idosos
passa a maior parte do tempo em casa
e, geralmente, ndo ha uma adequacéo
do ambiente, proporcionando um maior
risco de quedas.

O estudo realizado por Pereira et al.
(2013) teve como objetivo avaliar os fato-
res socioambientais quando relacionados
a quedas. Os autores utilizaram como
amostra uma populacéo de 6.715 idosos
de 59 cidades. Os autores identificaram
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que para os idosos que consideram o
ambiente urbano inseguro esse acaba
sendo um fator de protecdo, pois eles
evitam ou circulam com mais cuidado,
embora, acabem se socializando menos.
Ja aqueles que tém boa percepcdo do
ambiente urbano podem estar mais ex-
postos a riscos de quedas, pois acabam
sendo menos cuidadosos. Os autores
concluiram que hé a necessidade de uma
readaptacdo do ambiente urbano para
minimizar os riscos de quedas e torna-
-lo mais colaborativo para atividades
comunitarias.

Prata et al. (2014) realizaram uma
pesquisa qualitativa na qual observaram
que as quedas tém causas multifatoriais,
ndo somente por conta da idade ou do
declinio das fungdes, mas também por
haver uma grande parcela de “culpa”
relacionada a fatores de ma conservacéo
dos ambientes publicos, como ilumina-
cdo, calcadas, transportes publicos, sina-
lizagcdo, entre outros fatores que podem
provocar quedas.

Carvalho, Luckow e Siqueira (2011)
identificaram maior prevaléncia de
quedas nos idosos institucionalizados,
sendo o local mais frequente em frente
ao quarto. Eles explicam que havia um
numero excessivo de idosos nos quartos
e que ndo havia espaco livre para circu-
lacdo, o0 que aumenta os riscos de quedas
se ndo houver a intervengdo de medidas
que possam adequar o ambiente.

Sabendo que os fatores intrinsecos
sdo de origem fisiolégica, Rezende,
Carrillo e Sebastido (2012) pesquisa-
ram a respeito da relacdo entre uso
de medicamento e quedas. Os autores
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identificaram que o uso de diuréticos e
psicoativos em geral representa um po-
tencial fator de risco de quedas. No caso
dos diuréticos, eles explicam que podem
gerar como efeitos colaterais hipotenséo
postural, vertigem e fraqueza, além dis-
S0, 0s psicoativos também podem causar
hipotensao, arritmias, sedacéo, tremores
e relaxamento muscular.

Com base nas informagdes apresen-
tadas, evidencia-se que com a adoc¢éo de
medidas preventivas o risco de quedas
pode ser reduzido, pois o simples plane-
jamento do ambiente de residéncia do
idoso ja reduz consideravelmente o risco
de quedas. Desse modo, é importante
maior divulgacio e a ado¢do das medidas
preventivas contra quedas, de forma a
sensibilizar a sociedade, em especial os
proéprios idosos, sobre a necessidade da
adocéo de tais medidas.

Intervencdo preventiva: contribuicdes para a
saude dos idosos

As quedas de idosos sdo um pro-
blema de satude publica, pois podem
interferir diretamente na satde dessa
populacio. Nesse sentido, Battistella e
Alfieri (2011) avaliaram um programa
de prevencdo do Hospital Universita-
rio Mutua de Terrassa, Barcelona, na
Espanha, que trabalha com idosos que
sofreram quedas ou tém risco eminente
de sofrer quedas, tendo como objetivo
avaliar os individuos por uma equipe
multidisciplinar (médico geriatra, médi-
co fisiatra, fisioterapeuta e enfermeira),
educar os idosos por meio de videos e pa-
lestras, visando mostrar os riscos mais
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frequentes que podem levar a quedas.
Além disso, esse programa promove
atividades fisicas que proporcionam
alongamento muscular, fortalecimento
muscular, estimulacdo do equilibrio,
coordenacio e propriocepgdo. Os autores
concluiram que o servigo € muito impor-
tante para a prevencéo de quedas e deve
servir como modelo.

Para Silva et al. (2013), idosos
institucionalizados tornam-se menos
ativos, dessa forma, é necessario que os
responsaveis tenham uma visio mais
focada em cada idoso, pois cada um tem
uma necessidade individual. Além disso,
os autores enfatizam a importincia de
manter o idoso ativo, utilizando ativida-
des em grupo ou individuais.

Um estudo realizado por Alves e
Scheicher (2011) identificou que o ido-
so institucionalizado tem nove vezes
mais chances de cair do que aquele que
nio é institucionalizado. No entanto, o
idoso pode ter seu equilibrio treinado
e estimulado por meio das atividades
fisicas que sfo realizadas durante o dia,
0 que nao acontece com muitos idosos
institucionalizados, acarretando no
déficit em equilibrio e aumentando o
risco de quedas. Os autores salientam
que devem ser praticados exercicios re-
lacionados com velocidade, amplitudes
variadas, mudancas de direcdo e em
locais diferentes.

Quando se fala sobre a importan-
cia de um planejamento adequado nas
construcoes, pensando na diversidade
de pessoas que nelas circulam, os idosos
representam a maior preocupacio. Prata
et al. afirmam que deve haver:
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[...] adequacao dos espacos publicos de lazer
e circulagéo, além de adaptacoes nos espagos
urbanos para permitir a participacdo segura
do idoso na vida em sociedade, reducéo da
altura do meio fio das calcadas, melhoria do
calcamento (2014, p. 692).

Dessa forma, verifica-se que ha a
necessidade de que as praticas de pre-
vencdo contra quedas ocorram de forma
mais efetiva e eficaz, a fim de evitar
as possiveis consequéncias e sequelas
decorrentes. Ressalta-se que as quedas
representam um elevado custo para o
sistema de saide e é um importante
marcador de declinio funcional e compro-
metimento da qualidade de vida.

Conclusao

Constatou-se nos estudos analisa-
dos que os temas mais abordados nos
artigos foram: fatores intrinsecos de
risco para quedas; fatores extrinsecos
de risco para quedas; e intervencao pre-
ventiva: contribuictes para a satude dos
idosos. Evidenciou-se, ainda, diante da
andlise do conhecimento produzido por
pesquisadores, que quedas é um fator
determinante para o declinio da saude
da populacgio e que ha uma interligagéo
frequente entre os fatores de risco tanto
intrinsecos como extrinsecos, pois, na
maioria dos estudos, fica evidente a
relacéo entre os fatores relacionados ao
envelhecimento e os fatores ambientais.

Dessa forma, é necesséario que politi-
cas publicas de saude sejam laboradas no
intuito de promover a adog¢do de medidas
preventivas contra quedas, de forma a
contribuir com o envelhecimento ativo.
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Analysis of scientific production in
Brazil on aging and falls

Abstract

This study aims to analyze the scientific
production in Brazil on aging and falls.
This is a qualitative systematic review
were included articles published betwe-
en 2011-2015 written in Portuguese. 17
were analyzed as to which the most dis-
cussed topics on the relationship between
falls and aging. By Bardin content analysis
emerged three analytical themes: intrinsic
risk factors for falls; Extrinsic risk factors for
falls; and preventive intervention: contri-
butions to the health of the elderly. It was
evident even before the analysis of the kno-
wledge produced by others, the falls are a
determining factor for the declining health
of the population and there is a common
link between the both intrinsic and extrin-
sic risk factors.

Keywords: Aging. Elderly. Falls. Risk factors.
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