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RESUMO

O envelhecimento é um processo esperado, caracterizado como um conjunto de alteracdes de
senescéncia, que por diversas vezes sdo acompanhadas também por agravos da senilidade. Alteragdes
cardiovasculares, visuais, funcionais e morfoldgicas, quando associadas a fatores externos sdo 0s
principais causadores de quedas em individuos idosos. O estudo teve como objetivo identificar as
principais causas e consequéncias de quedas em pessoas idosas. Trata-se de uma revisdo integrativa,
com a aplicacdo dos descritores combinados idosos, quedas, consequéncias e causas. Foram utilizados
0s seguintes critérios de inclusdo: artigos disponiveis na integra em formato eletrnico e de acesso
gratuito; publicados em lingua portuguesa, inglesa, espanhola, entre os anos de 2010 a 2018 e
indexados em algumas dessas bases (MEDLINE, SciELO, LILACS, PubMed). Ressalta-se que 07
artigos foram selecionados por atender ao objetivo do estudo e critérios estabelecidos. Notou-se gque as
causas de quedas em idosos sdo multifatoriais e estdo intrinsicamente ligadas com o avancar da idade,
as consequéncias, por sua vez, sdo diversas e ndo causam apenas danos fisicos ao sofrente, mas o
atingem também de forma holistica, adoecendo-o de forma biopsicossocial.
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INTRODUCAO

O envelhecimento € um processo esperado assim como as mudancas pueris para
adolescéncia e da adolescéncia para a fase adulta, conceituando-se, assim, como um conjunto
de alteracbes de senescéncia que desencadeiam diversas limitacbes ao individuo vivo
(FERREIRA, et al., 2010).
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Dentre as diversas modificacbes morfoldgicas, funcionais e bioquimicas do processo

do envelhecimento, destacam-se a diminuicdo da tonicidade muscular, diminuicdo da
velocidade de marcha, baixa visdo, diminuicdo da densidade O&ssea, alteracGes
cardiovasculares, neurologicas e alteracbes do sistema vestibular que dificultam a marcha
aumentando, assim, a probabilidade de quedas (ESQUENAZI; SILVA; GUIMARAES,
2014).

Os fatores que estdo associados a quedas em idosos variam desde as modificacGes de
senescéncia da propria idade ja citadas acima, a questfes de senilidade em que ha surgimento
de diversas condi¢es clinicas, como a diabetes, que devido as suas complicacdes da acuidade
visual e neuropatia, assim como a restricdo de atividades/movimentos e rigidez nas
articulacbes desencadeadas pela artrite contribuem para o ocasionamento de quedas.
Outrossim, sdo os fatores extrinsecos, 0s quais pode-se citar a depressdo, consumo de
medicamentos que causam depressao do sistema nervoso, animais domésticos e inadequacoes
do domicilio (PIMENTEL, et al, 2019).

As quedas devem ser consideradas como um grande e grave Obice de salde publica,
devido ao fato de causarem grande impacto de morbidades e mortalidade na pessoa idosa.
Estima-se que 1/3 dos idosos acima dos 60 anos ja sofreram deste mal. Com isto, nota-se que
0s episodios de quedas sdo um dos principais causadores de institucionalizacdo e gastos para
salde publica, uma vez que a prevaléncia de fraturas de quadril e fémur e sua consequente
colocacdo de protese sdo altas, posto que, entre os anos de 2002 a 2016 investiu-se mais de 1
bilhdo de reais em idosos institucionalizados vitimas de quedas (CRUZ; LEITE, 2018).

Entre as consequéncias das quedas podemos citar lesbes de partes moles, fraturas de
fémur, laceracGes, contusdes, concussdes associadas a lesdes neuroldgicas, depressao, medo
de cair novamente, diminuicdo da autoconfianca, dependéncia, aumento do numero de
institucionalizacdes, abandono e morte (CRUZ; LEITE, 2018).

A vista disto, este trabalho tem como objetivo identificar as principais causas e

consequéncias de quedas em pessoas idosas.

METODOLOGIA

O presente estudo refere-se a uma reviséo integrativa, que tem como fungéo realizar

uma sintese de conhecimentos de alguns estudos. Para isto, faz-se necessario o cumprimento

de seis fases, sendo elas: elaboragdo da questdo de pesquisa, estabelecimento de critérios de
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inclusdo e exclusdo de estudos, categorizacdo dos estudos, avaliagdo dos estudos incluidos,
interpretacdo dos resultados e sintese do conhecimento (SOUZA; SILVA; CARVALHO,
2010).

Considerou-se a seguinte questdo de pesquisa: 0 que tem sido publicado na literatura

sobre as principais causas e consequéncias de quedas em pessoas idosas? Para isso,
utilizaram-se os descritores combinados ldosos AND Quedas AND Consequéncias, assim
como, ldosos AND Quedas AND causas. A busca ocorreu no periodo entre os meses de
marco a abril de 2019, utilizando os critérios de inclusdo: artigos disponiveis na integra em
formato eletrénico e de acesso gratuito; publicados em lingua portuguesa, inglesa, espanhola,
entre os anos de 2010 a 2018 e indexados em algumas dessas bases (MEDLINE, SciELO,
LILACS, PubMed). Foram excluidos desse estudo artigos que ndo se adequavam ao tema e
estudos de revisdo. Ao total, foram encontrados 22 artigos, em que ap6s analise dos critérios

de inclusdo e exclusdo, restaram 07 0s quais contemplavam o objetivo da pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Esta sessdo contém a andlise dos resultados do estudo, que teve como objetivo
identificar as causas e consequéncias de quedas em pessoas idosas. Os dados encontrados
durante a pesquisa foram organizados em quadros para facilitar tal compreensao.

Compuseram a amostra desse estudo 07 artigos, caracterizados quanto aos aspectos

gue envolvem: autoria, revista/ano de publicacdo. Como pode ser verificado no quadro 01.

Quadro 1 - Sintese geral dos artigos. Campina Grande — PB, Brasil, 2019.

NOME DO ARTIGO AUTOR(RES) REVISTA/ANO

Aspectos  fisiopatolégicos do

envelhecimento humano e | ESQUENAZI, D; SILVA, S. B. Rev. HUPE, 2014

quedas em idosos. DA; GUIMARAES, M. A.

Quedas em idosos: prevaléncia e

fatores associados. CUNHA, A. A; LOURENCO, Rev. HUPE, 2014
R. A
Quedas e fatores associados em
idosos residentes na CRUZ, D.T; LEITE, I.C. G. Rev. Bras. Geriatria, 2018.
comunidade.
Quedas em idosos
institucionalizados: riscos, NETO, AH.A. etal Rev. Bras. Enfermagem, 2017.
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consequéncias e antecedentes.

Quedas entre idosos brasileiros
residentes em areas urbanas:
ELSI — Brasil.

PIMENTEL, W.R.T et al

Rev. Salide Publica, 2019.

Mortalidade

idosos: estudo de série temporal

por queda em

ANTES, D. L; SCHNEIDER, I.
J. C; D’ORSL, E.

Rev. Bras. Geriatria e

Gerontologia, 2015.

Repercussdes da hospitalizacdo
por queda de idosos:

cuidado e prevencao em salde.

LUZARDO, A.R. et.al

Rev. Bras. Enfermagem, 2018.

A seguir serdo apresentados os principais aspectos relacionados aos resultados dos

estudos analisados e suas respectivas conclusoes.

Quadro 2 — Apresenta a sintese geral do contetdo cientifico contido nos artigos como

métodos, resultados e conclusdes dos autores. Campina Grande — PB, Brasil, 2019.

REFERENCIA METODOLOGIA RESULTADOS CONCLUSAO
ESQUENAZI, D; A metodologia utilizada | As alteracbes | O envelhecimento é um
SILVA, S. B. DA, para  produgdo  do | anatdmicas e | processo evolucionério,

GUIMARAES, M. A. | referente estudo trata-se | fisioldgicas dos no qual se destacam
2014. de uma revisdo | Sistemas: visual, | seus
sistematica da | cardiovascular, danos nas células e
literatura. vestibular, sistemas e as patologias
musculoesquelético e | decorrentes. A perda da
neurolégicas, integracdo
contribuem com a | Gsteo-muscular-cerebral
fisiopatologia é a maior responsavel
relacionada a pelas quedas e suas
propensdo de quedas | deletérias
em idosos. consequéncias.
CUNHA, A A; Os fatores O Ministério da Salde | O evento de queda em
LOURENCO, R. A. associados as quedas | considera a queda em idoso €& de alta
2014. em  idosos  foram | idosos um importante | prevaléncia. Os fatores
identificados através de | problema de salde | de risco sdo diversos e
revisdes sistematicas. plblica. E utilizada a | podem
classificagdo ocorrer
dos fatores de risco em | simultaneamente, uma
83
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intrinsecos e
extrinsecos.

Os intrinsecos decorrem
das alteracGes
fisioldgicas
relacionadas ao avancar
da idade, da

presenca de doencas, de
fatores psicologicos

e de reagBes adversas
de medicacdes em uso.
Os fatores extrinsecos
estdo relacionados ao
comportamento e
atividade da pessoa e ao
meio

ambiente.

vez que a queda
é um evento

multifatorial.

C.G,
2018.

CRUZ, D.T; LEITE, I.

Estudo transversal, de
base populacional,
realizado por meio de
inquérito domiciliar
com 400 idosos (60
anos ou mais) em Juiz
de Fora, Minas Gerais.
Verificou-se a
ocorréncia

de quedas nos ultimos
12 meses e
caracteristicas
sociodemograéficas,
perfil de saide e

sindromes geriatricas.

A prevaléncia  de
quedas foi de 35,3%
(1C95%=30,7;  40,0).
Entre

0s que relataram queda,
44,0% afirmaram ter
caido mais de uma vez.
A maior parte

ocorreu no domicilio
(69,2%) e no periodo da
manha (46,7%).

Idade e

dificuldade para andar

relato de

permaneceram
significativamente

associados ao desfecho.

Quedas sdo frequentes
na populacdo idosa e
estiveram

associadas ao aumento
da idade e dificuldade

para andar.

2017

NETO, A. H. A. etal,,

Trata-se de um estudo
guantitativo e
transversal realizado

em duas Instituicdes de
Longa Permanéncia do

municipio de

A queda pode gerar
impacto negativo sobre
a mobilidade
de idosos, além de
ansiedade, depressdo e

medo de cair de

O objetivo deste estudo
consistiu em analisar a
ocorréncia

de quedas em idosos
institucionalizados

guanto aos riscos,
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Joao Pessoa/PB, Brasil.
Realizou-se frequéncia
e estatistica descritiva

para analise dos dados.

novo, aumentando
consequentemente o
risco de uma nova

ocorréncia. O uso de
medicamentos e um
fator intrinseco de forte

relacdo com as quedas.

consequéncias e
antecedentes, sendo
encontrada a ocorréncia
de quedas em 66,7%
(30), 20% (9) na area
externa, 66,7%

(30) com hipertensdo
como doenga prévia e
como consequéncia
destacou-se a fratura

com 11,2% (5).

PIMENTEL, W.R. T.

Foram utilizados dados

A prevaléncia  de

Os fatores associados as

SCHNEIDER, I.J. C;

estudo de séries

Mortalidade, que

estimou a variacdo da

que no periodo mais

significativo das taxas

de mortalidade

etal., 2019. de 4.174 participantes | quedas foi de 25,1%. | quedas entre idosos séo
(60 anos ou mais) da | Destas, 1,8% resultaram | multidimensionais,
linha de em fratura de incluindo
base do ELSI-Brasil, | quadril ou fémur e, | caracteristicas
conduzida entre 2015 e | entre  elas,  31,8% | individuais e 0
2016. A variavel de | necessitaram de cirurgia | ambiente urbano, o que
desfecho foi o relato de | com  colocagdo  de | indica a necessidade de
uma prétese. acles intra e
ou mais quedas nos intersetoriais para a
Gltimos 12 meses. As prevencdo de quedas
varidveis exploratorias nessa populagao.
foram caracteristicas
sociodemograéficas,
fatores relacionados ao
ambiente urbano e
condicBes de saude. A
analise
estatistica foi realizada
por meio da regressdo
de Poisson.

ANTES, D. L; Trata-se de um Observou-se Acoes de

prevencdo de quedas

D’ORSL E. temporais, com dados | recente (2005/2008; | para a populacdo idosa
2015. do Sistema de | 2002/2008; 2003/2008), | devem visar,
Informacéo sobre | houve aumento principalmente, ao

grupo etario

de 80 anos ou mais,
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mortalidade por queda
de acordo com a
Classificacdo
Internacional

de Doencas (CID-10).

especifica por quedas
nas trés regides
investigadas,

respectivamente, e que
as taxas aumentaram

com o avancar da idade.

faixa etaria na qual a
queda resulta em maior

taxa de obitos.

LUZARDO, A. R. et
al., 2018.

Pesquisa  exploratéria

com abordagem
qualitativa, realizada
por entrevistas em
profundidade com 16
participantes, dos quais
oito  foram  idosos
internados por quedas e
oito cuidadores

de idosos. A andlise dos
dados foi realizada por
meio da Analise de

Contetdo Tematica.

As repercussdes da
queda foram
evidenciadas no
prejuizo a condicdo de
salde, ao autocuidado
e a capacidade
funcional. Observou-se
a naturalizagdo do
fendbmeno e a
passividade com as
consequéncias danosas

do evento.

A queda passa a ser
valorizada quanto mais
negativa for sua
repercussao, a exemplo
da necessidade de

internagdo e cirurgia.
Gerenciar a
vulnerabilidade do

idoso, em especial na

atencéo primaria,
avaliando suas
morbidades

e seu ambiente interno e

externo, minimizara
consequéncias

desfavoraveis e o custo
social e financeiro das

hospitalizacGes.

As alteracdes fisioldgicas, como as alteragfes visuais que fazem com que o individuo
idoso perca noc¢do de profundidade, recuperacao pupilar ap6s exposicdo a luz e diminuicdo do
campo visual, facilitam os episodios de quedas. O sistema vestibular enfraquecido em
conjunto com os efeitos de farmacos depressores do SNC debilita o equilibrio e o controle da
marcha. Associado a isto, 0s episddios de vertigem fazem com que o individuo sofra
deslocamento néo intencional do corpo (ESQUENAZI; SILVA; GUIMARAES, 2014).

Segundo um estudo realizado por Cunha, Lourengo (2014) os fatores que colaboram
para as quedas em individuos de idade avancada sdo classificados como intrinsecos e
extrinsecos, o primeiro diz respeito do uso de drogas que levam a altera¢cdes hemodindmicas
que podem fazer o individuo apresentar quadros de hipotenséo, arritmias e vertigens; doengas

neurossensoriais e distrbios da visdo que podem alterar a marcha e a nocdo de
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propriocepcdo; e doengas neuroldgicas degenarativas que causam incapacidade fisica. Os
fatores extrinsecos, por sua vez, sdo fatores relacionados ao ambiente em que o anciéo vive.

Corroborando com isso, podem ser mencionadas que inadequacdes domiciliares como
pisos escorregadios, escadas, auséncia de apoiadores, armarios altos que obrigam o idoso a
utilizar bancos e cadeiras, brinquedos e fios soltos pelas dependéncias da casa, animais
domeésticos, baixa luminosidade, tapetes e até o proprio calgcado inapropriado sdo fatores
desencadeantes de quedas (BRASIL, 2007).

De acordo com Neto et al (2017), a polifarmacia demonstrou-se também como um
fator intrinseco de queda preocupante, uma vez que em virtude de doencas crénicas, idosos
tendem a fazer mais uso de medicamentos e estes devido a sua farmacocinética causam
interacdo medicamentosa que podem repercutir negativamente na saude do idoso. A exemplo
disto pode-se citar os anti-hipertensivos que podem causar hipotensdo ortostatica, facilitando
assim, os episodios de quedas.

As consequéncias das quedas sdo diversas. Devido a restricdo que o0s idosos se
submetem ao leito apds a queda, tendem a se afastar do convivio da familia, seja em leitos
domiciliares ou em instituicdes, e acabam desencadeando processos de isolamento e
depressdo (NETO et.al, 2017). A restri¢do no leito também implica em aumento de risco para
lesdo por presséo.

Segundo Luzardo et al (2018) as mudancas provocadas ap6s a queda trazem sérios
prejuizos ao longevo, uma vez que os individuos mudam suas rotinas de pratica de exercicios
e lazer, diminuindo, assim, sua autonomia e contribuindo para a depressdo. Durante a analise
de seu estudo, foi possivel notar também que o episddio de queda, entre os proprios idosos,
leva a formacao de um pensamento autodepreciativo em que o idoso se vé€ como “caideiro” ou
“cai facil”, contribuindo, assim, também para episddios de tristeza e depresséo.

Além das consequéncias psicoldgicas que o evento da queda traz, deve-se lembrar de
gue a mesma € considerada um grave problema de saude publica em que os gastos das
hospitalizacOes, das cirurgias para reducédo de fratura e das proteses séo altos e custeados pelo
SUS - Sistema Unico de Satde (PIMENTEL, et al, 2019).

Outra consequéncia e mais tragica € a morte. Entre os anos de 1997 a 2010 foram
notificados 50.348 casos de morte por quedas apenas no Estado de Santa Catarina. E a
maioria dessas mortes por quedas foram entre idosos com mais de 80 anos. O que nos leva a
associar o aumento da mortalidade quando a queda ocorre em individuos mais decrépitos
(ANTES; SCHNEIDER; D’ORS, 2015).
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, fica evidente que as causas de quedas em idosos s&o multifatoriais
e estdo intrinsicamente ligadas com o avancar da idade que traz consigo as limitagdes e 0s
agravos da senescéncia e da senilidade. As consequéncias, por sua vez, sdo diversas e ndo
causam apenas danos fisicos ao sofrente, mas o atingem também de forma holistica,
adoecendo-o de forma biopsicossocial.

O estudo desperta o interesse para a elaboracéo de ac¢Ges preventivas, tendo em vista o
fortalecimento do autocuidado das pessoas idosas, no que diz respeito aos fatores que podem
ser evitados, com o propdsito da preservacdo de sua autonomia. Para isso, também é
necessaria a capacitacdo de profissionais para melhor compreender os aspectos relacionados

ao processo de envelhecimento e desse modo oferecer a atencéo integral ao idoso.
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