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Resumo

Objetivo: Identificar e analisar os resultados de uma proposta de intervengdo para prevencgéo de
quedas em idosos com dupla tarefa. Material e métodos: Foram avaliados 52 voluntarios do Grupo
da Terceira Idade da cidade de Laranjeiras — SE, entre de 60 a 85 anos, de ambos os géneros com
Dynamic Gait Index (DGI) e Timed Up and Go (TUG) para determinar risco para quedas; Na segunda
etapa, com cinco semanas de duracéo, foi realizado a intervengéo para todos os integrantes do grupo,
com os exercicios de Cawthorne e Cooksey que foi coreografado no ritmo da musica Whisky a Go-
Go e Xote das Meninas. Na terceira etapa os participantes foram reavaliados com 0s mesmos
protocolos utilizados. Os valores de p<0,05 foram considerados significantes. Resultados: 84,6% foi
do género feminino e 15,4 % do masculino; 41 idosos apresentaram alteracdo no TUG e 20 no DGI.
Verificou-se uma tendéncia a correlacdo entre a idade e o TUG (p= 0,06), porém nao ocorreu
correlacdo desta variavel com o DGI (p= 0,26). Observou-se forte correlacdo negativa entre DGI e
TUG (p =0.009351). Treze idosos foram reavaliados, sendo doze do género feminino e um do género
masculino, com a faixa etaria entre 60 e 80. Os resultados finais do DGl e TUG mostraram melhores
escores, 0 que indica que o risco para quedas diminuiu. Concluséo: A proposta de intervencdo com
tarefa bimodal na prevencgdo diminuiu o risco de quedas em idoso e o0 TUG indicou que os idosos
mais longevos apresentaram maior risco para quedas.

Palavras-chave: idosos, equilibrio postural, acidentes por quedas

Abstract

Objective: To identify risks for falling and analyze the results of an intervention proposal for the
prevention of falls in the elderly with dual-task. Material and Methods: Fifty two volunteers from
the Elderly Group in the Laranjeiras - SE, aged range 60 to 85 years, both genders, were submitted to
the Dynamic Gait Index (DGI) and the Timed Up and Go (TUG) to determine the risk of falls. In the
second step that spent five weeks, the intervention was offered to all volunteers based on the
Cawthorne and Cooksey exercises that was choreographed with the music Whiskey a Go-Go and
Xote das Meninas. In the third stage the participants were reevaluated with the same protocols used.
It adopted the p <0.05 for statistical correlations. Results: Around 84.6% were female and 15.4%
male; 41 volunteers presented bad performance in the TUG and 20 in the DGI. There was a tendency
to correlate between age and TUG (p = 0,06), but there was no correlation between age and DGI (p
= 0,26); there was a strong negative correlation between DGI and TUG (p=0,009351). Thirteen
seniors were reevaluated, twelve of them female and one male, aged from 60 to 80. The results of
DGl and TUG after the program showed best scores, which means less risk to falls. Conclusion: The
proposed intervention with a bimodal task in prevention decreased the falling risks and TUG showed
worse performance in older volunteers.
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1. INTRODUGCAO

O aumento da longevidade implica na demanda de servicos e oportunidades para melhorar
qualidade de vida dos idosos. As ac¢Bes de promogdo e prevencdo a saude por meio de exercicios
fisicos orientados ou por atividades mentais causam um impacto positivo na salde de idosos, na
medida em que previne doencas e agravos como, por exemplo, o risco para quedas. (Cobos et al.,
2019; Joung & Lee, 2019).

As quedas podem ser decorrentes de alteragdes sistémicas e do equilibrio corporal. Suas
decorréncias como fraturas, contusdes, aposentadorias precoces, invalidez, aumento do risco da
recorréncia destes eventos e dbitos impactam muito a qualidade de vida do idoso. (While, 2020). As
quedas podem ser evitadas com cuidados intrinsecos e extrinsecos, a utilizacao de exercicios classicos
da reabilitacdo vestibular associada com outra tarefa motora ou cognitiva potencializa os resultados
para a prevencdo em quedas porque implica na inter-relacdo de atividades neuronais adicionais ao

reflexo vestibulo-ocular ou espinal. (Fatori, Leite, Souza & Patrizzi, 2015)

No Brasil cerca de 29,0% dos idosos caem ao menos uma vez ao ano e 13,0% caem de forma
recorrente (Fonseca, 2015), o que reforca a necessidade de intervengdes com essa populagdo. A
associagdo de duas tarefas ou bimodalidade é a capacidade de efetivar uma agdo primordial
incorporada a uma segunda atividade. O uso dessa estratégia gera efeitos positivos na marcha,
cognicdo, habilidades de automatizacdo e transferéncia de aprendizado, e pode ser Util nos processos

de reabilitacdo e promocéo da salde. (Fatori, Leite, Souza & Patrizzi, 2015; Pessoa, 2019)

A prevencdo em quedas com tarefas multimodais j& sdo comprovadas na literatura, através de
estudos com meta-analise, como os de Hopewell et al., (2018), que observaram a reducéo das quedas,
porém, ndo da recorréncia destas; e o estudo de Sherington et al., (2019) que detectaram que
programas que incluem varias categorias de exercicios, como os de equilibrio, os funcionais e os de
resisténcia, bem como o tai chi, reduzem as quedas entre 19,0 a 34,0%, e as quedas recorrentes em
até 24,0%. Em ambos os estudos a caracteristica da populacdo assistida foi predominantemente

feminina.

O presente trabalho da forma aqui abordada apresenta-se inovador na medida que pretendeu
inserir o conceito de dupla tarefa em atividade de atencdo priméaria com vistas a reducdo de quedas
em idosos. Frente ao exposto, o objetivo do trabalho foi identificar os idosos com riscos para quedas

e analisar os resultados de uma proposta de intervencao para prevencdo com dupla tarefa.
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2. MATERIAL E METODOS

Estudo clinico ndo randomizado, com amostra de conveniéncia, em consonancia com a
resolugdo CNS 466/2012.2.2, aprovado sob o nimero 6222.0.000.107-10 pelo CEP do Comité de

Etica e Pesquisa do Departamento de Medicina da Instituic&o.

Participaram do estudo 52 voluntarios de ambos os sexos e na faixa etaria de 60 a 85 anos e
que foram oriundos do nucleo da terceira idade da Secretaria de Assisténcia Social do Municipio de
Laranjeiras-SE. Todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, e
aqueles com dificuldade de compreensdo verbal, dificuldades motoras, de locomogéo, deficiéncia
visual e auditiva, doencas neurolégicas degenerativas e faziam uso de drogas psicotropicas foram

excluidos do programa.

O estudo foi divido em trés etapas. Na primeira, foi realizada a anamnese, checagem dos
critérios de exclusdo e a avalia¢do de todos com o Dynamic Gait Index (DGI) e o Timed Up and Go
(TUG). Estes instrumentos determinaram aqueles voluntarios com potencial risco para cair. O DGI,
composto por 8 tarefas avalia o equilibrio e marcha. Sua pontuacdo maxima é 24 pontos, valores
iguais ou inferiores 19 pontos ou menos, indicam risco para quedas. (Castro, Perracini & Gananca,
2006)

No TUG, cronometra-se o tempo de deslocamento do avaliado uma distancia de seis metros,
efetuado pelo voluntario a partir da posicao sentada e retorno a esta mesma posicdo. O tempo
despendido para a tarefa inferior a 10 segundos representa risco baixo para quedas; entre 10 e 20
segundos, risco médio; e acima de 20 segundos, alto risco para quedas. (Dutra, Cabral & Carvalho,
2016)

Na segunda etapa todos os voluntarios, sobretudo aqueles com algum risco para quedas, foram
convidados a participar do programa de intervencao, baseado no principio de dupla tarefa. Assim, 0s
exercicios classicos de Cawthorne e Cooksey (Taguchi & Bohlsen, 2015) foram coreografados tendo
como fundo musical as musicas Whisky a Go-Go, composta por Michael Sullivan, e Xote das

Meninas, de Luiz Gonzaga.

Esta escolha foi definida segundo a facilidade de associa¢do das musicas e a realizacdo dos
movimentos com uma boa velocidade, garantindo-se a execucao de todos 0s movimentos descritos
no protocolo, sem oferecer riscos a integridade fisica dos voluntarios. Antes do inicio da atividade,
um professor de educacéo fisica realizou o aquecimento de todo o grupo que variou de 20 a 30

participantes em cada dia.
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A coreografia foi apresentada em partes por uma Unica executora sem o fundo musical, e
depois de garantida esta primeira tarefa, era repetida, em seguida, com a musica. Os voluntarios eram
estimulados a cantar durante essa atividade. Os exercicios ocorreram durante cinco semanas e com
duragéo de 60 minutos de atividades. Todo este processo foi acompanhado por cinco monitores que

estavam dando suporte, ajudando individualmente quando necessario e garantindo a pratica segura.

Na terceira etapa, todos aqueles que estiveram presente em pelo menos 50,0% das atividades
foram reavaliados com 0s mesmos instrumentos, os resultados foram tabulados e agrupados para a
andlise estatistica que utilizou o programa Soft R Project: 3.12 para determinar as medidas
descritivas, construcdo do box plot e grafico de Disperséo e aplicacdo do Teste de Correlagdo de

Spearman com p valor igual ou inferior a 5,0%.
3. RESULTADOS

Foram avaliados 52 voluntarios, com faixa etaria entre 60 a 85 e média de 69,6 (+6,8) anos,
sendo 44 (84,6%) do género feminino, e 8 (15,4%) do masculino.

Vinte (38,4%) deles apresentaram DGl alterado com média de 19,8 (£3,2) pontos e 41 (78,8%)
apresentaram TUG alterado, com média de 12 (+3) segundos, 0 que indicou uma prevaléncia

importante de voluntarios com riscos para quedas.

Por meio da anélise dos 52 participantes pode-se verificar uma tendéncia a correlacao entre a
idade e 0 TUG (p= 0,06) e sua auséncia com o DGI (p= 0,26). O teste de correlacdo de Spearman
indicou forte correlacdo negativa entre DGl e TUG (p = 0.009351), ou seja, quanto menor 0s escores

do DGI, maior o tempo dispendido do TUG, conforme apresentado na Figura 1.
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Figura 1: Gréfico de dispersdo com os resultados do Dynamic Gait Index (DGI) e Timed Up and Go (TUG) de 52
voluntarios socialmente ativos.
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Ao final da terceira etapa, 13 voluntarios se encaixaram nos critérios de reavaliagdo. Desses,

12 (92,31%) foram do género feminino e um (7,69%) do masculino A faixa etaria variou de 60 a 80,

com média de 69,2 anos.

Na figura 2 e 3 apresenta-se, respectivamente, o grafico de dispersdo e apresentacdo em box-

plot dos resultados pré e pés-intervencdo com os resultados referentes ao DGI e ao TUG.
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Figura 2: Grafico de dispersao com os escores e box-plot antes e depois da intervencdo para o0 Dynamic Gait Index (DGI),

com p=0,03.
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Figura 3: Grafico de dispersdo com os escores e box-plot antes e depois da intervencgéo para o Timed Up And Go

(TUG), com p=0,001.
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No DGI, a média pré-intervencao foi 19,84 (+4,41) pontos e, apds a intervengdo a média foi
de 22 (£2,06) pontos. No DGI o0 aumento dos escores finais indicou reducdo no risco de quedas, sendo

que variou de 19, na fase inicial, para 22 pontos na final (p valor=0,03).

No TUG, a média variou de 14 (+3,91) segundos, na fase pré-intervencéo para 8,77 (+£1,64)
segundos ap6s. Neste teste, o menor tempo despendido para realizar o teste indica melhor
desempenho funcional e, portanto, menor tendéncia a quedas. O p valor =0,001 mostrou que ocorreu

mudanca de comportamento, tirando-o0s do risco de quedas futuras.
4. DISCUSSAO

Nota-se que grande parte da amostra apresentou riscos para quedas constatado pelos
instrumentos aplicados, o que demonstra a necessidade crescente do cuidado com idosos uma vez que

esse contingente tende a aumentar mundialmente. (Pessoa, 2019; Soares, 2019; Lanoue et al., 2020)

E referido que o género feminino esta mais predisposto a quedas por conta dos fatores
bioldgicos, porém no presente trabalho ndo foi possivel a realizacdo de correlagdes do risco para
quedas e do comportamento pré e pos-intervencao segundo este parametro, porque tratou-se de uma
amostra de conveniéncia, com predominancia do género feminino. Este dado foi divergente da
literatura que apresenta este género como mais vulneravel para quedas, por conta dos fatores como
pOs-menopausa, baixa densidade dssea, além do fato de alcancar seu pico de poténcia muscular mais
cedo, que o masculino, o que pode comprometer o estado funcional de marcha, equilibrio e aumento
do risco de cair (While, 2020; Soares, 2019).

Na avaliacéo inicial, 38,4% apresentaram escores do DGI dentro do risco de quedas, o que
demonstrou que este foi um instrumento aplicavel para predizer riscos de quedas nos voluntarios, o
que concordou com outros autores que verificaram a habilidade de adaptacdo da marcha nas
mudancas de demandas durante a execucao das tarefas do teste e afirmaram ser este um bom meio
para avaliar os riscos de quedas. (Shumway-Cook, Baldwin, Polissar & Gruber, 1997; Quek,
Treleaven, Clark & Brauer, 2018). Os resultados averiguados mostraram que na senescéncia as
alteracdes de marcha e equilibrio tendem a piorar e reduzir a funcionalidade e independéncia, o que

aumenta o risco de cair. (Pessoa, 2019)

No TUG, o tempo aumentado para realizar o teste indicou que 78,8% da amostra apresentou
riscos de quedas, o que demonstra que esse teste foi sensivel para prever riscos de quedas. Este achado

foi consonante com outras pesquisas. (Alves, Taguchi, Oliveira & Souza, 2014; Silva, Carvalho,
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Gongalves, Alves & Soares, 2016; Hoang, Moore & Kwan, 2020). O aumento no tempo da tarefa
decorrente de restricdo motora, de marcha, equilibrio e o caminhar lento observado com esse teste
em idosos com pontuagdes alteradas foi associado positivamente na literatura com riscos de quedas
(Lanoue et al., 2020).

A ocorréncia de pior desempenho no TUG associada com o avanco da idade foi apontada em
outros estudos (Gomes et al., 2015; Staples, Kays & Richman, 2020; Nascimento, Maia, Ramos &
Appell, 2018). Na senescéncia, os idosos, mesmo higidos, sdo acometidos por pelo menos uma
doenca cronica de base, que quando ndo controlada, traz danos como instabilidade, desequilibrios
posturais, medo de cair, caminhar mais lento e aumento no risco para quedas corroborando com 0s

resultados aqui apresentados.

No DGI, ndo foi observada o pior desempenho nos voluntarios mais longevos, o que foi
dissonante de estudos que mostraram que os idosos mais velhos apresentaram pior desempenho no
teste. (Nascimento, Maia, Ramos & Appell, 2018; Alves, Taguchi, Oliveira & Souza, 2014)

Ao se comparar 0s dois instrumentos observou-se que existiu forte correlacdo negativa entre
DGl e TUG (p=0.009351), ou seja, quanto maior tempo despendido no teste TUG menores foram as
pontuagdes no DGI. Este fato fortalece a necessidade de complementar a avaliagdo com mais de um
teste para maior eficicia da predi¢cdo do risco para quedas porque aumenta a especificidade e

sensibilidade dos resultados (Nascimento, Maia, Ramos & Coriolano, 2017; Cella et al., 2020)

Destaca-se que uma parcela da amostra obteve melhora das pontuaces nos testes apds
intervengdo com dupla tarefa, o que indicou reducdo do risco de quedas nos dois instrumentos
utilizados. Evidéncias apontam que o trabalho estruturado pode diminuir o risco para quedas em
idosos da comunidade (Taguchi et al., 2016; Silva, Carvalho, Gongalves, Alves & Soares, 2016;
Taguchi et al., 2020) e os resultados apresentados reforcam a importancia de programas de
intervencdo que podem ser potencializadas com bimodalidade buscando a melhora do equilibrio
corporal e cognitivo e diminuigéo do risco de quedas. (Cobos et al., 2020; Purnamasari, Bachtiar &
Puspitha, 2020)

Tricco et al., (2017) obteve resultados semelhantes aos aqui apresentados em sua revisdo
sistematica com meta-analise para avaliar o potencial de efetividade de programas de prevencéo de
quedas. Nesta foram elencados 238 ensaios clinicos randomizados, cuja populacdo atendida foi
predominantemente feminina (74%). Os resultados mostraram que exercicio combinado com
avaliacdo e tratamento da visdo; exercicio combinado, avaliagdo e tratamento da visdo, avaliacéo e

modificacdo ambiental; avaliacdo multifatorial e tratamento, suplementacdo de calcio e
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suplementacao de vitamina D foram os métodos mais frequentes com resultados mais efetivos para
prevencdo de quedas. As varias combinacdes de intervengdes foram associados a um menor risco de

quedas em comparagdo com o tratamento usual.

A proposta de intervencdo com associacdo dos exercicios do Protocolo de Cawthorne e
Cooksey, considerado um classico no tratamento de afecgdes vestibulares, foi verificado com eficacia
em outro estudo (Taguchi et al., 2016), contudo, poucas sdo as evidéncias sobre a intervencao

associando esse protocolo com a utilizacéo de tarefa bimodal.

Destaca-se que as atividades com dupla tarefa demandam maior controle da marcha e/ou
dificultam a execucéo da tarefa dividindo a aten¢do com atividades sincronas, o que pode melhorar a
estabilidade corporal, de acordo com a frequéncia de repeticdo, para resultar na diminuicao do risco
de quedas. (Fatori, Leite, Souza & Patrizzi, 2015; Gomes et al., 2016; Mujdeci, Turkyilmaz,

Yagcioglu & Aksoy, 2016; Pessoa, 2019), o que corroborou com os achados relatados anteriormente.

Verificou-se que 0 uso de outros tipos de associacdo bimodal beneficiou idosos com riscos de
quedas (Fatori, Leite, Souza & Patrizzi, 2015; Gomes et al., 2016; Mujdeci, Turkyilmaz, Yagcioglu
& Aksoy, 2016; Pessoa, 2019; Adamczyk et al., 2020; Oliveira, Lopes & Franca, 2020). A despeito
dos resultados positivos obtidos na prevengdo em quedas, uma pesquisa (Eggenberger, Theill,
Holenstein, Schumacher & Bruin, 2015) ndo apontou diferenca entre a execucao de atividade fisica
simples e a tarefa bimodal na prevencéo de quedas, o que nédo foi concordante, portanto, com o estudo

apresentado.

Néo foi possivel obter na literatura, desenhos de estudos iguais ao apresentado, que utilizou
os exercicios de Cawthorne e Cooksey coreografados em trabalho de prevencéo de quedas em grupo,
o0 que dificulta tecer relacbes com os resultados atingidos. Nesse sentido, sugere-se que o estudo deve

ser replicado para a obtencdo de mais evidéncias sobre o seu beneficio.

A introducdo de instrumentos indicadores para risco de quedas pré e p6s intervencdo mostrou-
se importante para observar a melhora do desempenho e a diminuigdo dos riscos para quedas futuras,
e acrescenta-se, ainda, que a reabilitacdo desse grupo com atividade coreografada se mostrou
prazerosa, causando um efeito positivo na maioria dos usuarios. (Joung & Lee, 2019; Adamczyk et
al., 2020)

Apesar de uma participacdo voluntariosa exitosa, destaca-se que fatores como doengas,
compromissos médicos ou domiciliares, e dificuldade de deslocamento por auséncia de transporte
impediram que parte da amostra inicial ndo obtivesse frequéncia minima para completar a casuistica

final dessa proposta de intervencédo. Esta dificuldade, fora apontado em pesquisa (Bischhof, 2020)
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que revelou que a adesdo em programa de reabilitacdo varia de 66,0 a 90,0%, corroborando com

resultados acima apresentados.

5. CONCLUSAO

Pode-se concluir que a proposta de intervencdo com tarefa bimodal na prevencdo diminuiu o
risco de quedas em idosos, verificado a partir da mudanca de comportamento nos testes aplicados.
Dentre os protocolos de avaliacdo de risco para quedas, apenas o TUG apontou tendéncia de

correlagéo entre pior desempenho no teste e avango da idade.
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