
 

QUEDAS E ALTERAÇÕES PODAIS EM IDOSOS: REVISÃO 

INTEGRATIVA 

Joziane Santos da Silva 
1 

Cristhian Antônio Brezolin 
2
 

Giovane Rodrigues Nobre 
3 

Denilson Correia da Silva 
4 

Phelipe Austríaco Teixeira 
5 

Fátima Helena do Espírito Santo 
6 

 

INTRODUÇÃO 

 
  Estimativas da Organização das Nações Unidas indicam que a população mundial de 

idosos chegue a 2 bilhões até 2050 (ONU, 2014).  No Brasil, estudos apontam que o grupo com 

65 anos ou mais de idade que era de 19,2 milhões (9,2%) em 2018, poderá chegar a 58,2 milhões 

de idosos (25,5%) em 2060 (IBGE, 2018).  O envelhecimento é considerado um fator positivo 

para os países. Porém, pode ser visto de forma negativa, já que muitas vezes vem acompanhado 

da diminuição da capacidade funcional, o que pode levar o idoso a uma condição de incapacidade 

e dependência. Alterações e desgastes em vários sistemas geralmente acompanham o processo de 

envelhecimento e ocorrem em diferentes momentos para um indivíduo e outro (PENNA; 

VALENTE; VALENTE, 2018). 

A Política Nacional de Saúde da Pessoa Idosa (PNSPI) instituída em 19 de outubro de 

2006 preconiza que seja feita periodicamente a avaliação funcional em pessoas com 60 anos ou 

mais. Esta avaliação tem o objetivo de detectar comprometimentos da funcionalidade, avaliar 

necessidade de auxílio e planejar estratégias de intervenção para a promoção da qualidade de vida 

dos idosos (BRASIL, 2006).  Entende-se como capacidade funcional a preservação da autonomia 

e independência, ou seja, manter as atividades físicas e mentais necessárias ao idoso para viver 

sem a ajuda de terceiros para as atividades básicas e instrumentais de vida diária, o que é 

considerada a base do conceito de saúde para o idoso (VEIGA et. al, 2016). 

Dentre os fatores que contribuem para a perda da funcionalidade em idosos estão as 

alterações nos pés que causam dor e desconforto, prejudicam a marcha e podem levar às quedas. 

A queda pode ser considerada um tipo de acidente inesperado, não intencional em que o corpo 

passa para um nível mais baixo em relação à sua posição original, com incapacidade de correção 

em tempo hábil, condicionada a fatores intrínsecos - inerentes ao próprio idoso, e extrínsecos -

relacionadas ao ambiente (SILVA; SANTO; CHIBANTE, 2017). Consideradas um grande 

problema da saúde pública contemporânea, as quedas podem ser tanto causa quanto consequência 

da perda da funcionalidade entre idosos.  

Além de causar perda da independência e danos psicológicos, as quedas entre idosos são 

responsáveis por um grande número de internações gerando altos custos para o sistema de saúde. 

Dados coletados em fevereiro de 2019 no Sistema de Informações Hospitalares do Sistema Único 
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de Saúde (SIH/SUS) mostraram que, entre os anos de 2008 e 2018 o número de internações por 

quedas entre pessoas de 60 à 80 anos ou mais no Estado do Rio de Janeiro chegou a 66.573, 

gerando um custo total de R$104.147.581,00. Estudos comprovam a alta prevalência de alterações 

podológicas na população idosa que podem contribuir para a ocorrência de quedas. Estas 

alterações podem estar relacionadas a maus tratos aos pés, traumatismos e doenças crônicas 

(FERREIRA; PORTELLA; DORING, 2018, GONZÁLEZ et. al, 2016). Diante do exposto, o 

presente estudo objetiva analisar o conhecimento científico produzido no Braabordando o tema 

alterações nos pés de idosos e sua relação com as quedas, a partir do ano de 2006. Levantou-se 

como questão de pesquisa: Como a literatura nacional tem abordado as alterações nos pés de 

idosos e sua relação com as quedas?  

 

 

METODOLOGIA  
Trata-se de revisão integrativa (RI) da literatura cuja finalidade é reunir e sintetizar 

resultados de pesquisas sobre tema ou assunto pré-determinado e assim contribuir, de maneira 

sistemática e ordenada, para a compreensão do tema estudado (MENDES et al, 2008). 

Esta pesquisa foi elaborada nas seguintes etapas: elaboração da questão norteadora; busca 

ou amostragem na literatura; coleta dos dados; análise crítica dos estudos incluídos; discussão dos 

resultados e apresentação da RI(síntese do conhecimento).  A seleção dos artigos ocorreu por meio 

de busca das publicações na literatura, nas bases da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), onde é 

possível realizar busca simultânea nas principais bases científicas nacionais e internacionais. A 

busca foi realizada em fevereiro de 2019 utilizando os Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) 

em português: “Idoso”; “Pé” e "Acidentes por quedas" acompanhados do operador booleano 

"and".  

Os critérios de inclusão definidos para a seleção dos estudos foram: textos publicados na 

íntegra, gratuitos, que retratassem a temática do estudo, em língua portuguesa, publicados e 

indexados nas bases virtuais entre os anos de 2006 e 2018, e como critério de exclusão, artigos 

que se repetiram nas bases de dados. Vale ressaltar que a delimitação do período de tempo deveu-

se à publicação da Portaria nº 2.528 de 19 de outubro de 2006 que aprova a Política Nacional de 

Saúde da Pessoa Idosa. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 O resultado final deste levantamento é constituído por nove artigos publicados entre os 

anos de 2008 e 2017 em duas bases: Base de dados em Enfermagem (1) e Literatura Latino-

Americana, e do Caribe em Ciências da Saúde - Lilacs (8). Após a leitura na íntegra dos 

artigos selecionados, estes foram sintetizadas considerando: título, autores, ano de publicação, 

periódico, método. objetivo, amostra nível de evidência, principais resultados e conclusão.  

 Quanto ao ano de publicação, um em 2008 (11,1%), 1 em 2009 (11,1%), 1 em 2010 

(11,1%), 2 em 2012 (22,2%), 1 em 2014 (11,1%), 2 em 2015 (22,2%) e 1 em 2017 (11,1%). 

No que se refere ao método de pesquisa, um (11,1%) foi opinião de especialista, quatro 

(44,4%) estudos transversais e quatro (44,4%) estudos descritivos. Em relação à abordagem 

metodlógica, oito estudos (88,8%) utilizaram abordagem quantitativa e quanto ao nível de 

evidência, oito estudos (88,8%) nível de evidência 3 e um estudo (11,1%) nível de evidência 

6. Quanto ao local de realização do estudo, oito (88,8%) foram realizados em nível 

ambulatorial e apenas um (11,1%) em nível hospitalar. Quanto às recomendações das 

pesquisas foi enfatizada a necessidade de investimentos em formação profissional, oferta de 

serviços especializados em cuidados com os pés na rede pública de saúde, maior atenção aos 

fatores associados à dor nos pés de idosos e desenvolvimento de estratégias de prevenção das 

limitações, da diminuição da mobilidade, do equilíbrio, da marcha e, consequentemente, das 

quedas. 



 

 A saúde do idoso é uma das prioridades da agenda de pesquisas do Conselho Nacional 

de Desenvolvimento Científico e Tecnológico (CNPq), prioridade definida pelo Ministério da 

Saúde. A frequência de incapacidade funcional associada ao pé doloroso no idoso pode 

constituir um sério problema de saúde. Entretanto, apesar de serem frequentes, as alterações 

nos pés de idosos, são pouco reconhecidas e valorizadas como uma condição que requer 

cuidados adequados. O pé é uma unidade funcional importante para o controle da postura, 

manutenção do equilíbrio e execução dos movimentos. Tais funções dependem da integridade 

anatômica e funcional de suas estruturas que, com frequência, são modificadas durante o 

envelhecimento e podem estar relacionadas também a doenças como diabetes ou ainda ser 

consequências de maus tratos aos pés (AIKAWA et al, 2009; PRATO et al, 2012; BARBOSA 

e al, 2015; SILVA; SANTO; CHIBANTE, 2017). 

Doenças sistêmicas somadas à degeneração neurossensorial e às alterações 

neuromusculares devidas ao envelhecimento acentuam o risco de queda, principalmente no 

idoso frágil. A sensibilidade plantar é uma fonte importante de informação para o controle do 

equilíbrio, pois codifica as mudanças de pressão sob o pé principalmente durante a marcha. 

Cerca de 50% dos pacientes diabéticos com mais de 60 anos apresentam perda da 

sensibilidade protetora do pé devido à neuropatia. Assim, as quedas aumentam quando os 

idosos tornam-se mais velhos, atingindo 30% daqueles com idade entre 65 e 74 anos e 40% 

entre aqueles com 75 anos ou mais. É recomendada a utilização de instrumentos de avaliação 

periódica do equilíbrio, da sensibilidade e da frequência de incapacidade associada ao pé 

doloroso em idosos (BRETAN at. Al, 2010; BRETAN, 2012; FERRARI et al, 2008; PRATO, 

et al, 2012; BARBOSA e al, 2015). 

O teste de sensibilidade utilizando o Monofilamento de 10 gramas de Semmes-

Weinstein é confiável e recomendado. Consiste em aplicar o monofilamento perpendicular à 

superfície da pele, sem que a pessoa examinada veja o momento do toque, pressionar com 

força suficiente apenas para encurvar o monofilamento, sem que ele deslize sobre a pele. 

Perguntar, aleatoriamente, se o paciente sentiu ou não a pressão/toque (SIM ou NÃO) e onde 

está sendo tocado. Devem ser pesquisados quatro pontos em ambos os pés. Aplicar duas vezes 

no mesmo local, alternando com pelo menos uma vez simulada (não tocar), contabilizando no 

mínimo três perguntas por aplicação. A percepção da sensibilidade protetora está presente se 

duas respostas forem corretas das três aplicações. A percepção da sensibilidade protetora está 

ausente se duas respostas forem incorretas das três aplicações (BRETAN at. Al, 2010; 

BRETAN, 2012; BRASIL, 2016). 

Ainda há limitação em pesquisas sobre pé doloroso devido à falta de consenso sobre o 

que são realmente problemas no pé. O Manchester Foot Pain and Disability Index (MFPDI) - 

Índice de Manchester de Incapacidade Associada ao Pé Doloroso no Idoso, desenvolvido por 

Garrow e cols. e publicado no ano de 2000 é um instrumento específico para identificar e 

avaliar o nível de incapacidade como resultado das dores nos pés. A tradução, adaptação 

cultural e validação para a língua portuguesa foi publicada em 2008 por Ferrari e 

colaboradores (FERRARI et al, 2008; PRATO et al, 2012). 

 Uma pesquisa apresentou correlação significativa entre intensidade da dor e a 

incapacidade associada ao pé doloroso quando a dor em movimento era considerada. A 

frequência de incapacidade associada ao pé doloroso utilizando o MFPDI foi maior que 50% 

em dois estudos com amostras de 100 e 40 idosos respectivamente. Nas pesquisas que 

utilizaram o MFPDI foi possível identificar que as dores nos pés interferiram no dia a dia da 

grande maioria dos idosos, principalmente entre as mulheres. Os idosos ficam irritados 

quando os pés doem e preocupados em relação aos pés e aos sapatos que precisam usar 

(FERRARI et al, 2008; PRATO, et al, 2012; BARBOSA e al, 2015; SILVA; SANTO; 

CHIBANTE, 2017). 



 

As alterações encontradas nos pés de pessoas idosas são de grande relevância para a 

prática clínica, pois podem determinar consequências que vão desde o comprometimento da 

mobilidade até o favorecimento de quedas que colocam em risco a independência dos idosos. 

As quedas estão entre os tipos de ocorrência mais frequentes que levam idosos ao 

atendimento de emergência. Além disso, podem levar à diminuição da qualidade de vida dos 

idosos. Doenças sistêmicas, queda anterior, desequilíbrio, vertigem, problemas visuais e uso 

de medicamentos sistêmicos são preditores independentes de risco de queda e as alterações 

podais contribuem para o desequilíbrio (BRETAN at. Al, 2010; BRETAN, 2012). 

Nas pesquisas selecionadas nesse estudo houve prevalência do sexo feminino tanto na 

frequência de alterações podais e dores nos pés, quanto na ocorrência de quedas, sendo a 

causa mais frequente neste grupo, a queda da própria altura, que resulta em fratura e 

posteriormente condutas cirúrgicas. O público feminino também possui maior prevalência em 

doenças crônico-degenerativas e, portanto, utilizam maior número de medicamentos. Entre os 

possíveis motivos pelos quais as mulheres apresentam maior frequência de alterações nos pés 

está o uso de calçados inadequados no decorrer dos anos. Pessoas mais jovens usam calçados 

inadequados como sapatos de bico fino e salto alto por modismo ou estética, à despeito da 

segurança e do conforto. Isto pode contribuir para o surgimento de alterações nos pés. Já os 

mais idosos, utilizam calçados inadequados principalmente porque buscam conforto 

(FERRARI et al, 2008; PRATO, et al, 2012; PEREIRA et al, 2013; FREITAS et al, 2011; 

BARBOSA e al, 2015; OLIVEIRA et al 2015).  

Um dos estudos selecionados realizado em um ambulatório de geriatria e gerontologia 

entre os anos de 2007 e 2008 envolveu 50 idosos e mostrou que 14 idosos (29%) faziam uso 

do calçado considerado adequado e seguro para idosos. A maior parte dos idosos utilizava 

calçados inadequados. Corroborando com os achados do estudo anterior, pesquisa realizada 

em uma unidade de Saúde da Família no interior de São Paulo em 2012, ressaltou que com 

frequência os idosos utilizavam calçados inadequados. Alterações como deformidades das 

unhas e proeminências ósseas impediam o uso do calçado adequado (BARBOSA et al, 2015; 

MARIN; MACIEL, 2014). 

As alterações mais encontradas nos pés dos idosos foram unhas 

deformadas/encurvadas, presença de hiperqueratose/calos/calosidades, pele ressecada, 

deformidade nos pequenos artelhos, sensibilidade diminuída, hálux valgus, câimbras. Queixas 

de pé doloroso apareceram com frequência e têm relação íntima com a diminuição da 

qualidade de vida, comprometimento da mobilidade e da marcha, podendo contribuir para um 

maior risco de quedas. As alterações podais são passíveis de modificação através da 

prevenção, tratamento e reabilitação. Assim, ofertar esse atendimento na rede pública de 

saúde pode evitar complicações de alto custo financeiro para o sistema de saúde e alto custo 

psicológico para a população idosa. Portanto, é de grande relevância a participação do 

enfermeiro gerontólogo e/ou podiatra como integrante da equipe de saúde, uma vez que os 

idosos necessitam de ajuda profissional especializada para os cuidados com os pés (AIKAWA 

et al, 2009; BRETAN e al, 2010; MARIN; MACIEL, 2014; BARBOSA et al, 2015; SILVA; 

SANTO; CHIBANTE, 2017). 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 A realização deste estudo permitiu a compreensão das alterações podais em idosos 

quais causam dor e desconforto e constituem fatores de maior risco de quedas que 

apresentam-se como um grave problema da saúde pública contemporânea pois geram tanto 

aumento de custos financeiros ao sistema de saúde quanto custos psicológicos para a 

população idosa, levando á perda de independência e autonomia. Assim, é necessário de que 

os profissionais de saúde estejam atentos aos fatores associados à dor nos pés de idosos e 



 

desenvolvam estratégias de prevenção das limitações, da diminuição da mobilidade, do 

equilíbrio, da marcha e consequentemente das quedas.  

As alterações podais são passíveis de modificação através da prevenção, tratamento e 

reabilitação. Portanto, ofertar assistência podológica com profissionais capacitados nos 

serviços de saúde pública pode evitar complicações e minimizar custos futuros em virtude da 

falta de assistência na origem dos problemas. Nesse contexto, é importante a participação do 

enfermeiro gerontólogo e/ou podiatra como integrante da equipe de saúde pública, uma vez 

que os idosos necessitam de ajuda profissional especializada em cuidados com os pés e 

carecem de acesso garantido ao tratamento podológico. Contudo, da relevância constada nas 

pesquisas, ainda são poucos os estudos nacionais voltados para essa temática sendo 

importante ampliar pesquisas sobre o tema. 

Palavras-chave: Idoso, pé, acidentes por quedas. 
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