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RESUMO

Objetivo: avaliar a capacidade funcional e o medo de cair em idosos cadastrados em uma unidade
de saide da familia. Método: estudo descritivo e transversal, com abordagem quantitativa,
realizado em janeiro de 2019, no domicilio de 157 idosos cadastrados em uma unidade de satide
da familia do municipio de Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil. Para a coleta foi utilizado um instrumento
semiestruturado, composto de questdes sociodemograficas, histérico de quedas, o indice de Barthel
e a Escala Internacional de Eficacia em Quedas. A andlise foi efetivada pela estatistica descritiva e
inferencial, utilizando-se o teste de correlacdo de Spearman. Resultados: houve correlagdo entre
atividades que compdem a andlise da capacidade funcional e o medo de cair, em que se observou
significAncia estatistica entre elas, verificando-se que quanto menor a capacidade funcional, maior
sera o medo de cair. Consideracdes Finais: concluiu-se que, frente ao declinio fisiolégico, social
e psicoldgico oriundos do envelhecimento humano, é importante o planejamento de intervencdes
que abordem o medo de cair em idosos, com vistas a preservar sua capacidade funcional.

Palavras-chave: Satde do Idoso; Atividades Cotidianas; Acidentes por Quedas.

ABSTRACT

Objective: to evaluate the functional capacity and fear of falling in elderly people enrolled in a
family health unit. Method: descriptive and cross-sectional study, with a quantitative approach,
carried out in January 2019, at the homes of 157 elderly people registered in a family health unit
in the city of Jodo Pessoa, Paraiba, Brazil. For data collection, a semi-structured instrument was
used, composed of sociodemographic questions, history of falls, the Barthel index and the Falls
Efficacy Scale-International. The analysis was carried out by descriptive and inferential statistics,
using the Spearman correlation test. Results: there was a correlation between activities that
make up the analysis of functional capacity and the fear of falling, in which there was statistical
significance between them, verifying that the lower the functional capacity, the greater the fear
of falling. Final Considerations: it was concluded that, in view of the physiological, social,
and psychological decline resulting from human aging, it is important to plan interventions
that address the fear of falling in the elderly, in order to preserve their functional capacity.

Keywords: Health of the Elderly; Activities of Daily Living; Accidental Falls.

RESUMEN

Objetivo: evaluar la capacidad funcional y el miedo a las caidas en personas mayores inscritas en
una unidad de salud familiar. Método: estudio descriptivo y transversal, con enfoque cuantitativo,
realizado en enero de 2019, en los hogares de 157 ancianos inscritos en una unidad de salud familiar
en la ciudad de Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil. Para la recoleccion de datos se utilizo un instrumento
semiestructurado, compuesto por preguntas sociodemogrdficas, historial de caidas, indice de Barthel
y la Escala Internacional de Eficacia de Caidas. El andlisis se realizo mediante estadistica descriptiva
e inferencial, utilizando la prueba de correlacion de Spearman. Resultados: hubo correlacién entre
las actividades que componen el andlisis de capacidad funcional y el miedo a caer, en la que se
observe significacion estadistica entre ellas, comprobdndose que, a menor capacidad funcional,
mayor miedo a caer. Consideraciones finales: se concluyd que, dado el deterioro fisioldgico, social
y psicolégico derivado del envejecimiento humano, es importante planificar intervenciones que
aborden el miedo a las caidas en los ancianos, con el objetivo de preservar su capacidad funcional.

Palabras clave: Salud del Anciano; Actividades Cotidianas; Accidentes por Caidas.
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Quedas, medo de cair e capacidade funcional: panaroma de idosos adscritos em uma unidade de satide da familia

O envelhecimento demografico é uma realidade
vivenciada mundialmente, influenciado pelo declinio
observado nas taxas de mortalidade e fecundidade,
mediante a melhoria da qualidade de vida e das tecno-
logias modernas de saude, o que eleva a expectativa de
vida e da proporcéo de idosos na populacdo. No Brasil,
o incremento do nimero de idosos tem sido evidente
desde o comeco do século XX, causando expressivas
alteracOes no horizonte etario da populacional.!

O processo de envelhecer abrange dois aspectos:
senescéncia e senilidade. A senescéncia é o termo dado ao
envelhecimento no qual hd paulatina reducdo da reserva
funcional, sendo um processo organico, sem acarreta-
mento de problemas patoldgicos, enquanto a senilidade,
por sua vez, se caracteriza pela existéncia de doencas
relacionadas ao envelhecimento, nas quais ha a necessi-
dade de assisténcia especifica. Considerando isso, o sur-
gimento das doencas cronicas pode acarretar incapaci-
dades compreendidas pela dificuldade do individuo em
realizar atividades da vida diaria, podendo reduzir a qua-
lidade de vida do idoso e favorecendo vulnerabilidade
fisica e social.?

De forma geral, o envelhecimento humano é um pro-
cesso gradual e fisiolgico que ocorre em concomitancia
a disfuncoes anatémicas, fisioldgicas e psicossociais que
poderédo predispor o idoso ao adoecimento e, consequen-
temente, causar prejuizos na sua capacidade funcional.
Alem disso, alguns aspectos demograficos e socioecon-
micos também s&o responsaveis pelo declinio funcional,
entre os quais se destacam: idade, cor, raca, sexo e situa-
¢do conjugal, renda, condicOes de saide e escolaridade.®

Entre as consequéncias desse processo destacam-se 0s
acidentes por queda, que poderdo acarretar graves com-
plicacdes como hospitalizacéo, institucionalizacéo, imo-
bilidade e o elevado risco de morte. Apds esse evento, é
comum surgirem sentimentos de angustia e depressao,
decorrentes da baixa confianca no prdprio equilibrio, alte-
rando a marcha pelo medo de cair. Tal medo tende a cau-
sar inseguranca, o que faz com que o idoso reduza suas
atividades e diminua sua mobilidade, podendo resultar
em mais comprometimento da capacidade funcional e
aumento do risco para futuras quedas.*®

Em resposta a esses fatores oriundos da fase idosa, a
incapacidade funcional surge como obstaculo a adapta-
¢ao do idoso ao meio social, caracterizando-se pela redu-
¢do parcial ou total da independéncia, e nesse aspecto
torna-se fundamental o planejamento de intervengdes,
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com o objetivo de auxiliar na promoc&o da saide e da
qualidade de vida do individuo na elaboracdo de estraté-
gias para o idoso inserido na comunidade.?

Nesse contexto, a importancia de estudos com enfo-
que na avaliacdo da capacidade funcional e acidentes por
quedas ¢é evidente, uma vez que as quedas constituem
importante determinante da incapacidade funcional entre
as pessoas idosas, sobretudo frente as repercussoes des-
favoraveis que tal evento ocasiona na qualidade de vida,
no ambiente familiar e na assisténcia de satide prestada a
essa populagdo. Assim, o objetivo deste estudo foi avaliar
a capacidade funcional e o medo de cair em idosos cadas-
trados em uma unidade de saide da famdlia.

Trata-se de estudo descritivo e transversal, com abor-
dagem quantitativa, desenvolvido entre os idosos assisti-
dos por uma unidade de satide da familia localizada no
municipio de Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil. Para nortear
a metodologia da presente pesquisa foi utilizado o ins-
trumento STROBE.

A populacéo do estudo compreendeu todos os indivi-
duos maiores de 60 anos cadastrados na referida unidade,
correspondendo a 261 idosos. O delineamento amostral
foi definido utilizando-se o célculo para populagoes finitas
com intervalo de confianca de 95% (a=0,05, que fornece
70,05/2=1,96), prevaléncia estimada de 50% (p=0,50) e
margem de erro de 5% (erro=0,05), o que correspondeu
a 157 participantes.

Foram adotados como critérios de inclusdo idosos de
ambos 0s sexos, que residiam na area adscrita da USF
investigada, bem como aqueles que apresentaram condi-
¢Oes cognitivas preservadas. Definiram-se como critérios
de exclusdo aqueles que apresentavam déficits de audico
e problemas com a fala que dificultassem fortemente a
comunicacdo e impossibilitassem a realizacdo da entre-
vista. Durante o perfodo de coleta de dados foram abor-
dados 165 idosos em sua residéncia, com o auxilio dos
agentes comunitdrios de saide, dos quais oito se recusa-
ram a participar.

A coleta de dados ocorreu em janeiro de 2019 em um
tnico momento na residéncia dos idosos selecionados,
sem o auxilio dos familiares ou cuidadores formais. Ini-
cialmente, foi realizada a leitura e colhida a assinatura no
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e, posterior-
mente, iniciou-se a entrevista subsidiada por instrumento
semiestruturado, que continha questdes pertinentes aos
objetivos propostos.
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A avaliagdo do perfil sociodemografico foi realizada
por meio de questdes como: sexo, idade, ocupacdo, reli-
gido, estado civil, escolaridade, renda, e habitos de vida,
que envolve o uso de bebidas alcodlicas, cigarro e a pra-
tica de atividade fisica. Ademais, questionou-se acerca do
estado de saude autorreferido e se havia morbidades, de
modo que a pessoa idosa relatasse todas as doencas que
porventura houvessem sido diagnosticadas por médicos.

Para avaliacdo da capacidade funcional, foi utilizado
o indice de Barthel, sendo escolhido por ser abrangente,
de facil aplicacdo, ja validado no Brasil e o mais utili-
zado mundialmente para avaliar a capacidade funcional
por meio das AVDs. Esse indice contém 10 varidveis que
pontuam de zero a 100, em que as pontuacdes mais altas
classificam mais independéncia.®

A fim de compreender o evento quedas, investigaram-
-se quantos episddios houve no ano anterior a coleta de
dados, assim como as consequéncias fisicas ou psicoldgi-
cas e se faz uso de algum dispositivo que auxilie a deam-
bulacfio. Em relacdo ao medo de cair, foi utilizada a Escala
Internacional de Eficicia em Quedas (FES-I-BRASIL), tra-
duzida e adaptada culturalmente para a populagdo brasi-
leira. Por meio desta é possivel investigar o medo oriundo
da possibilidade de cair em 16 atividades diarias, pontua-
das em uma escala de um a quatro, a exemplo de limpar
a casa, ir as compras, subir/descer escadas e andar em
lugares cheios de gente. O escore total varia de 16 (ausén-
cia de medo) a 64 (medo extremo).”

Os dados foram armazenados em planilha eletronica
estruturada no programa Microsoft Excel com dupla digita-
¢do, visando garantir a confiabilidade em sua compilacéo.
Posteriormente, foram organizados, codificados, importa-
dos e processados pelo aplicativo Statistical Package for the
Social Science (SPSS) for Windows, versdo 22.0. A andlise
dos dados foi executada por meio de abordagem quantita-
tiva a partir da estatistica descritiva de natureza univariada
para todas as varidveis, englobando medidas de posicéo,
frequéncia e dispersdo. A fim de analisar as associacoes
entre as variaveis categdricas, foi estabelecido o teste de
qui-quadrado de Pearson, em que foi considerado p<0,05.
Para verificar a normalidade dos dados, foi usado o teste
de Kolmogorov Smirnov, que demonstrou que a variavel
dependente, o escore de medo de cair obtido por meio
da FES-I-BRASIL, ndo apresentava distribuicdo normal.

Logo, para identificar a correlagdo entre as variaveis,
realizou-se o coeficiente de correlagdo de Spearman.
Com vistas a medir o grau de correlacfo entre duas varia-
veis, considerou-se que “r” variou de +1/-1 para correla-
¢Oes positivas ou negativas, respectivamente, quando
o valor de r = 0 a correlacio foi considerada nula.
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Para verificar a for¢a de correlacdo, considerou-se: O -
auséncia de correlacdo; 0 a 0,30 - correlagio fraca; 0,30
a 0,70 - correlacdo moderada; >0,70 - correlacéo forte.
Em todos os testes considerou-se nivel de significancia de
5%®. Para tanto, considerando a literatura gerontoldgica,
escolheram-se como varidveis independentes as pontua-
¢Oes obtidas por meio da capacidade de execucdo das
seguintes atividades: alimentac¢do, banho, higiene pessoal,
capacidade de vestir-se, continéncia fecal e urindria, uso
do banheiro, mobilidade e possibilidade em subir escadas.

Foram observados os aspectos éticos que normati-
zam a pesquisa envolvendo seres humanos regulamen-
tadas pela Resolucdo 466,/12 do Conselho Nacional de
Satide. Dessa forma, o estudo foi aprovado previamente
pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universita-
rio de Jodo Pessoa, sob CAAE n° 01629218.8.0000.5176
e parecer 3.042.118.

O perfil sociodemografico dos participantes desta
pesquisa foi de 157 idosos, a maioria do sexo feminino
(58,0%). Os sujeitos tinham, em média, 70,4 +7,76 anos,
com idade minima de 60 anos e maxima de 96 anos,
sendo a faixa etdria prevalente de 60 a 69 anos (50,3%).
Predominaram, ainda, os casados ou em unifo estavel
(51,6%); com ensino fundamental incompleto (49,7%);
que eram aposentados e ndo tinham ocupagéo (83,4%);
com renda individual de um saldrio minimo (86,0%) e
renda familiar de dois saldrios minimos (57,3%); e que
referiram seguir alguma religido (84,7%) (Tabela 1).

Os idosos caidores foram caracterizados como aqueles
do sexo masculino (67%), casados (51%), com ensino fun-
damental incompleto (49%), com renda mensal familiar
de até dois saldrios minimos (57%), sedentarios (64%),
que praticavam atividades de lazer (54%) e autorreferi-
ram bom estado de satide (61,5%), conforme dados apre-
sentados na Tabela 2.

As condicbes de satide da pessoa idosa mostraram
que 67,5% dos participantes referiram autopercepcdo boa
de satide; 63,7% nio praticavam atividade fisica regular-
mente; 94,3% ndo eram tabagistas; 96,8% néo faziam
uso de bebidas alcodlicas e 55,4% praticavam alguma
atividade de lazer. Como comorbidades existentes preva-
leceram idosos com hipertensao arterial (59,9%) e dia-
betes Mellitus (27,4%), seguidos de cardiopatia (7,6%)
(Tabela 3).

A maioria dos entrevistados referiu ja ter caido no
ultimo ano (58,0%), e dentre estes 42% sofreu de 1 a 2 quedas,
82,4% nao apresentaram quaisquer alteracdes apds o evento.

REME ¢ Rev Min Enferm. 2022;26:e-1421
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Tabela 2 - Caracteristicas sociodemograficas dos idosos cadastrados
em uma unidade de satude da familia, caidores e nio caidores,

Tabela 1 - Caracteristicas sociodemograficas dos idosos cadastrados
em uma unidade de satide da familia participantes da pesquisa,

Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil, 2019 (n=157)

Sexo
Feminino 91 58,0 Sexo 0.007
Masculino 66 42,0 Feminino 61 | 67,0 30 | 45,5
Faixa etéria Masculino 30 | 33,0 | 36 | 54,5
60 - 69 anos 79 50,3 Estado civil 0,812
Casado 47 | 51,6 | 34 | 51,6
/- 78 s - 85,7 Vitivo 20 22,0 11 167
80 ou mais 22 14,0 Solteiro 13 | 14,3 | 11 | 16,7
Estado civil Divorciado 11 | 12,1 | 10 | 15,2
. Escolaridade 0,071
Casado ou com companheiro 81 51,6
Analfabeto 20 | 22,0 | 09 | 13,6
Vitvo 31 19,7 Fundamental incompleto 45 | 49,5 | 33 | 50,0
Solteiro 24 15,3 Fundamental completo 04 | 44 09 139
Separado ou divorciado 21 13,4 Médio incompleto 07| 77 ; ;
Escolaridad Médio completo 10 | 11,0 | 11 | 16,7
scotaridade Superior incompleto 02| 22 |01 1,5
Analfabeto(a) 29 18,5 Superior completo 03| 3,3 |03 4,5
Ensino fundamental incompleto 78 49,7 Renda familiar 0,680
Ensino fundamental completo 20 12,7 Até um saldrio mfnimo 261286 | 17| 25,8
. L Dois saldrios 52 | 57,1 | 38 | 57,6
Ensino médio 24 153 Trés sal4rios 13 14,3 10 | 15,2
Ensino superior 6 3,8 Quatro saldrios ou mais - - 01 1,5
Religido Atividade fisica 0,727
Sim 133 847 Sim 32| 35,2 | 25| 379
B Néo 59 | 64,8 | 41 | 62,1
Ndo 24 15,3 Atividade de lazer 0,890
Ocupacao Sim 50 | 54,9 | 37 | 56,1
Nio 131 83,4 Néo 41 | 45,1 | 29 | 43,9
Sim % 16,6 Estado de satde autorreferido 0,071
Muito bom 01| 1,1 - -
Renda individual Bom 56 | 61.5 | 49 | 74.2
Nenhuma 6 3,8 Regular 34 | 374 | 15 | 22,7
1 saldrio minimo 135 86,0 Ruim - - |02 30
. Total 91 | 100 | 66 | 100
2 saldrios minimos 15 9,6 ;
Fonte: dados da pesquisa.
3 saldrios minimos 1 0,6
Renda familiar Tabela 3 - Comorbidades autorrelatade}s pelos idOS?S parn'cipantgs
da pesquisa cadastrados em uma unidade de saide da familia,
1 saldrio minimo 43 274 Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil, 2019 (n=157)
2 saldrios minimos 90 57,3
3 sal4rios minimos 24 15,3 Hipertensao arterial 94 59,9
— I Diabetes Mellitus 43 274
ituacdo previdenciaria Cardiopatia 12 76
Aposentado 131 83,4 Hipertensao arterial + diabetes Mellitus 21 134
Pensionista 11 7,0 Hipertenséo arterial + cardiopatia 6 3,8
Trabalho préprio 8 5,1 Hipertensdo arterial + diabetes Mellitus + outra 14 8,9
. morbidade
Nio tem renda 7 4,5 Nenhuma 45 287
Total 157 100,0 Outras 2 1,3

Fonte: dados da pesquisa.
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Jo#o Pessoa, Paraiba, Brasil, 2019 (n=157)

Fonte: dados da pesquisa.
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Ressalta-se que a tinica alteracio pés-queda citada foi fra-
tura (10,2%). Referente ao medo de cair, 85,4% encon-
travam-se com pouco medo (Tabela 4).

Tabela 4 - Episddios de quedas e classificacdo do medo de cair
de idosos cadastrados em uma Unidade de Satuide da Familia,
Joao Pessoa, Paraiba, Brasil, 2019 (n=157)

Episddios de quedas

Nenhum 66 42,0
1 - 2 quedas 40 42,0
3 - 4 quedas 26 25,0
5 - 6 quedas 21 27,0
7 ou mais 4 6,0
Alteracoes apods a queda*

Nao 75 82,4
Sim 16 17,6
Medo de cair

Auséncia de medo 17 10,8
Pouco medo 134 85,4
Medo moderado 3 1,9
Medo extremo 3 1,9

Fonte: dados da pesquisa.

Quanto a capacidade funcional, prevaleceram idosos
independentes (89,8%), seguidos pelos dependentes leves
(3,8%), dependentes moderados (2,5%), dependentes gra-
ves (3,2%) e dependéncia total (0,6%).

A correlacdo entre o medo de cair e as varidveis da
capacidade funcional, segundo o indice de Barthel, apu-
rou que houve significancia estatistica (p<0,001) entre o
medo de cair e todas as variaveis da capacidade funcional.
Observou-se, concomitantemente, relacdo inversamente
proporcional (r=-0,761), de maneira que quanto menor a
capacidade, maior serd o medo de cair (Tabela 5).

Tabela 5 - Correlacio entre o medo de cair e a capacidade funcional
de idosos cadastrados em uma unidade de satide da familia,
Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil, 2019 (n=157)

Alimentagdo -0,491 p<0,001
Banho -0,642 p<0,001
Higiene pessoal -0,611 p<0,001
Capacidade de vestir-se -0,639 p<0,001
Continéncia fecal -0,634 p<0,001
Continéncia urinaria -0,584 p<0,001
Uso do banheiro -0,673 p<0,001
Transferir-se -0,683 p<0,001
Mobilidade -0,621 p<0,001
Subir escadas -0,668 p<0,001
Total -0,761 p<0,001

*Teste de correlacdo de Spearman.
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A maioria dos idosos autorreferiu sua situacao de
satide como boa, o que se assemelha aos achados em
outra pesquisa em que mais da metade dos sujeitos mani-
festou a autopercepcdo da satide como boa ou 6tima, per-
cebendo-se que, apesar das condicOes desgastantes da
velhice, esses idosos ainda conseguiram encarar a situa-
¢do de satde positivamente.’ A autopercepcao de satide
é um importante marcador do bem-estar fisico, psicold-
gico e de satisfagdo com a vida, comumente observado de
forma positiva entre os idosos que vivem na comunidade.’

Estudo populacional realizado no Sul do Brasil tam-
bém obteve predominancia da autopercepcao positiva
de satide.!® Outra investigacdo traz em seus resultados
importante preponderancia da autopercep¢io negativa de
saude entre os idosos de um municipio ao norte de Minas
Gerais, sob as condices de histérico de quedas no tltimo
ano, acesso dificultoso nos servicos de satide e fragilidade
geriatrica.!! Esse indicador de satide envolve a situacéo
de morbimortalidade de uma populacdo e demonstra a
influéncia dos comportamentos, hébitos de vida e enfren-
tamentos diante das adversidades, sendo importante pre-
ditor de eventos adversos a satde. Assim, o idoso que
autorrefere boa condigdo de saide, no geral, adota pre-
dominantemente préticas de promocgdo da satde e pre-
vencdo de agravos.o!!

Mais da metade dos pesquisados sofreu quedas na
velhice, a maioria com uma ou duas quedas. Podem-se con-
siderar as quedas como um problema de satide publica,
visto que seus desfechos causam forte impacto na popu-
lacdo idosa, sabendo-se que existe grande prevaléncia de
hospitalizacdes por esses eventos que por vezes levam a
situacoes de incapacidade e 6bito.12

Os idosos demonstraram-se, predominantemente,
um pouco preocupados em relacdo as quedas, embora a
maioria ja tenha sido vitima do evento. Em outro estudo,
realizado no mesmo municipio da pesquisa em ques-
tdo, a categoria mais pontuada foi a de medo extremo.
Essa divergéncia pode estar atrelada ao fato de que no
estudo ora citado os idosos foram recrutados em nivel
ambulatorial, maior quantidade de quedas anteriores
que resultaram em importantes alteracoes fisicas e psi-
quicas.!® Nesse contexto, o medo de cair estd intima-
mente relacionado ao histérico de quedas e suas reper-
cussoes na qualidade de vida desses idosos. Tal evento
repercute como consequéncias positivas para a saude
do idoso, uma vez que, ao ter medo de cair, o indivi-
duo naturalmente adotard mais cuidados de prevencéo.**
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Outrossim, pesquisa realizada em Portugal verificou a
existéncia de uma validade discriminativa dentro da clas-
sificacdo do medo de quedas, determinando que os valo-
res mais elevados estdo relacionados ao histdrico de que-
das, diminuigdo do estado de satide, visdo comprometida,
idade mais avancada e uso diario de medicamentos.'

Os individuos da pesquisa caracterizaram-se como
uma populacgdo com capacidade funcional independente
em suas AVDs. Esse resultado coincide com as mesmas
evidéncias encontradas por Pinto Junior et al.’, que
trouxeram em seus estudos elevado niimero de idosos
independentes. Estudos realizados na Bahia revelaram
resultados opostos, nos quais a prevaléncia de idosos
era de dependéncia leve quanto as atividades bésicas e
instrumentais de vida didria, justificando esses achados
pelos problemas de satide encontrados na populagao.'’!

E possivel entender a predominancia de idosos inde-
pendentes na presente pesquisa a partir da faixa etdria
encontrada, em que mais da metade foi constituida por
idosos jovens (<80 anos). Ademais, o local de recruta-
mento também influencia nessa variavel, uma vez que
os idosos que vivem na comunidade possuem menos
dependéncia funcional quando comparados aqueles em
atendimento ambulatorial ou hospitalizados. Nesse con-
texto, o avanco da idade € um fator que aumenta o risco
de incapacidade funcional devido a progressividade das
alteracoes fisioldgicas.>** Outro aspecto referenciado pela
literatura diz respeito ao estado civil, de maneira que ido-
sos que possuem companheiros estio menos propensos
a incapacidade funcional do que idosos solteiros, divor-
ciados ou viivos.?

A importéncia da independéncia da pessoa idosa
configura-se como um importante marcador de saide,
estando diretamente ligada a qualidade de vida, consi-
derando seu papel na construcio das relagbes pessoais,
ambientais, saide psicoldgica e no envelhecimento sau-
dével.?! Como intervencoes e condutas de saide pre-
ventivas, é fundamental a recomendacdo de praticas
de atividade fisica e tarefas que estimulem a cognicéo,
tendo em vista que os mecanismos que as envolvem
atenuam os declinios que colaboram para as limitagdes
funcionais.?

Diante da associacdo entre o medo de cair e a capa-
cidade funcional, pode-se notar significAncia estatistica,
de maneira que quanto menor a capacidade funcional,
maior serd o medo de cair. O medo é uma perturbacédo
resultante da percepcéo de perigo real, aparente ou iluso-
rio, que modifica a autoestima e a capacidade de enfren-
tar limitacGes, acarretando dados significantes como
aumento da dependéncia e da necessidade de cuidados.
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Ao alcancar niveis psicoldgicos patoldgicos, o idoso com
medo de cair restringe as atividades de vida diaria, com o
intuito de se proteger de quedas. Entretanto, € justamente
toda essa postura protetora que realimenta a inseguranca,
o declinio musculoesquelético e a perda de equilibrio, que
ocasionam as quedas*.

Tal medo tende a aumentar com o incremento da
idade e do nimero doencas preexistentes, pois quanto
mais velho o individuo e quanto maior o niimero de
comorbidades, menor tende a ser sua capacidade funcio-
nal, devido ao aumento da sua fragilidade.?*** O medo
de cair € ainda associado a quantidade de quedas, tendo
em vista que quanto maior o nimero de quedas, maior
serd o medo de cair novamente.?® Estudo demonstrou
associacdo da capacidade funcional com sexo, faixa eta-
ria, renda e escolaridade, na qual mulheres, idade mais
avancada, baixa escolaridade e baixa renda tiveram mais
comprometimento funcional.’”

Visto que as quedas representam grave problema na
vida dos idosos, esta pesquisa identificou a necessidade da
manutencdo do estado funcional e da garantia de estra-
tégias voltadas para a deteccdo do risco de quedas, uma
vez que os idosos dessa populagio se mostraram em segu-
ranca quanto a independéncia nas suas atividades de vida
didria. Faz-se importante estimular os idosos a uma vida
ativa, a fim de fortalecer a capacidade funcional, bem
como reduzir o risco de eventuais quedas, por meio de
praticas preventivas que reforcem a seguranca da popu-
lacdo idosa.

Os resultados classificaram os idosos em questao
como uma populagdo independente, visto que a maioria
ndo apresentava dependéncia para realizar suas ativida-
des de vida diaria. A maioria, porém, ja sofreu alguma
queda no periodo da velhice, o que os exp0e a certo grau
de risco quanto a capacidade funcional. Além disso, os
dados demonstraram correlacdo negativa entre capaci-
dade funcional e o medo de cair, sugerindo que quanto
maior o medo de cair, menor o nivel de independéncia
funcional.

Destacam-se como limitagdes do presente estudo o fato
de a populacdo ter sido captada em apenas uma USF, o que
pode conferir viés de selecdo, e o desenho transversal da
pesquisa, que ndo permite o estabelecimento de relagoes
causais. Assim, sugere-se a realizacdo de novos estudos
abordando a temdtica em questao com populacdes maio-
res, sobretudo aqueles com metodologia prospectiva que
possibilite a determinacao de correlacdes de causa e efeito.

REME ¢ Rev Min Enferm. 2022;26:e-1421



Quedas, medo de cair e capacidade funcional: panaroma de idosos adscritos em uma unidade de satide da familia

Ressalta-se a importéancia de os profissionais de
saude atuarem efetivamente na reducdo dos riscos rela-
cionados as quedas em idosos, bem como na manuten-
¢do da capacidade funcional, mediante as condutas de
educacdo em saude, estimulacédo da pratica de ativi-
dades fisicas e de tarefas que estimulem a cognicgéo.
Por fim, pode-se inferir que esta pesquisa contribuiu
no sentido de trazer dados que podem ser considera-
dos como evidéncias da caracterizacdo da populagéo
estudada e utilizados para melhoria da qualidade de
vida no cendrio da atuacéo dos profissionais de satide.
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