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Resumo - O processo de envelhecimento faz
com que ocorram alteracbes em todo o
organismo, levando a um declinio em varias
fungBes. A alteracdo no equilibrio postural é
hoje um dos principais fatores que limitam a
vida do idoso. Com base nisso o presente estudo
teve como objetivo analisar a eficdcia de um
treino proprioceptivo na prevengdo da queda em
idosos sedentarios. Participaram deste estudo 10
pessoas com idade superior a 60 anos, e inferior
a 85 anos de ambos os sexos cadastrados no
programa “Melhor Idade” do municipio de
Quatro Barras, PR. Os individuos foram
divididos aleatoriamente em GE onde foram
submetidos a treinos proprioceptivos com
frequéncia de treinamento de duas vezes por
semana, durante 50 minutos por 5 semanas, e
GC no qual ndo foram realizadas intervencdes
fisioterapéuticas. Ao  termino de 10
atendimentos os individuos foram reavaliados
demonstrando melhoras significativas nos dois
testes analisados, no teste TUG apresentaram
uma media e desvio padrdo pré-intervencdo de
12,59s/2.89 e ap6s a intervencdo do protocolo
apresentaram a média e desvio padrdo de
11,01s/1,56. J&4 no teste SPPB os individuos
apresentaram uma média e desvio padrdo pré-
intervencdo de 7,40/ 1.82 e apds o protocolo de
9,40/ 2.07. Conclui-se que o treinamento
proprioceptivo, a partir dos resultados
encontrados, foi eficaz na melhora do equilibrio,
podendo desta forma, diminuir a propensdo de
idosos sedentarios a queda.
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Abstract - The aging process causes changes
to occur throughout the body, leading to a
decline in several functions. The change in
postural balance is now one of the main factors
that limit the life of the elderly. Based on this
the present study aimed to analyze the
effectiveness of a proprioceptive training in the
prevention of falls in sedentary elderly.
Participated in this study were 10 people over
60 years of age, and less than 85 years of both
sexes enrolled in the "Best Age" program of the
municipality of Quatro Barras, PR.. Subjects
were randomly assigned to GE where they
underwent proprioceptive training with training
frequency of twice a week for 50 minutes for 5
weeks, and CG in which no physiotherapeutic
interventions were performed. At the end of 10
visits, the individuals were reassessed showing
significant improvements in the two tests
analyzed, in the TUG test, they presented a
mean and pre-intervention standard deviation of
12.59s / 2.89 and after the protocol intervention
presented the mean and standard deviation of
11, 01s / 1.56. In the SPPB test, the subjects
presented a mean and standard deviation of pre-
intervention of 7.40 / 1.82 and after the protocol
of 9.40 / 2.07. It was concluded that the
proprioceptive training, based on the results
found, was effective in improving the balance,
which may, in this way, decrease the propensity
of the sedentary elderly to fall.

Key-words: Proprioception; aging; balance;
falls; sedentary; Physiotherapy.
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1. INTRODUCAO

O processo de envelhecimento é algo
natural e fisiologico, porém, vem sendo
observado de maneira errbnea e assimilado a
perda de funcionalidade do individuo, bem como
a de sua saude. No entanto trata-se de uma fase
da vida onde as fungbes fisioldgicas terdo sua
capacidade reduzidal?.

O aumento da proporgdo de idosos na
populacdo brasileira traz a tona a discussdo a
respeito dos eventos incapacitantes relacionados
nessa faixa etaria, dos quais se destaca a
ocorréncia de quedas, decorrentes de alteracdes
de equilibrio, bastante comuns e temidas pela

populacdo idosa, principalmente por suas
consequéncias®
O equilibrio €é descrito como a

capacidade de manter a posi¢do do corpo sobre
sua base de apoio, sendo ela estatica ou movel.
Os déficits no equilibrio tornam os idosos mais
suscetiveis a quedas, e para que haja a melhor
manutencgdo do equilibrio, os sistemas sensoriais
devem agir de forma a conduzir informacdes
especificas sobre o posicionamento do corpo no
espaco, porém, esses sistemas sofrem alteracGes
significativas com 0 processo de
envelhecimento®

As quedas sdo caracterizadas por
eventos acidentais que podem ser ocasionados
pelas alteragbes fisiologicas naturais do
envelhecimento, como as doencas ou o efeito de
medicamentos, e a fatores extrinsecos,
circunstancias que oferecem desafio ao idoso*

O envelhecimento populacional, hoje, é
uma realidade em ambito mundial, estudos
revelam que até o ano de 2050 a populacédo idosa
tera ultrapassado a populacgdo jovem®

Esta reorganizagao demogréfica
repercute na saude, mudando o perfil de
morbidade e mortalidade populacional. Com
isso 0 assistencialismo deve voltar-se para a
prevencdo dos sinais e sintomas caracteristicos
do processo, buscando torna-lo mais satisfatério
6.

Um sinal caracteristico do
envelhecimento é o declinio das funcbes do
sistema sensorial, as alteracbes do equilibrio
favorecem as quedas, sendo elas consideradas
como o principal fator incapacitante na vida do
idoso®.

O objetivo desta pesquisa foi verificar
se 0 treino proprioceptivo é um fator gerador de
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beneficios, podendo, desta forma, reduzir a
suscetibilidade dos idosos sedentérios a queda.

2. METODOLOGIA

Realizou-se um estudo quantitativo, do
tipo analitico com corte transversal. O projeto
foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa
do Centro Universitario Campos de Andrade sob
0 protocolo n°® CAAE 60746216.9.0000.5218.

Para o0 presente estudo foram
selecionados 10 voluntarios residentes da
localidade de  Quatro  Barras, regiao

metropolitana de Curitiba, Parana. Sendo eles
devidamente cadastrados no programa ‘’Melhor
Idade” junto a secretaria de saude do municipio.
Foram selecionados idosos de ambos 0s sexos
com idade entre 60 e 85 anos, dos quais foram
excluidos os  portadores de  doengas
neuroldgicas, cadeirantes, usuarios de
dispositivos auxiliares e com idade superior a 85
anos.

Todos os participantes voluntéarios da
pesquisa receberam, leram e assinaram o termo
de Consentimento Livre e Esclarecido e somente
apos leitura e assinatura do documento foram
incluidos neste estudo.

Para triagem da amostra foi realizado
primeiramente uma entrevista inicial para coleta
dos dados pessoais (idade, sexo, etnhia) e uma
avaliagdo funcional sendo aplicados testes
individualmente para comparagdo e analise dos
efeitos do protocolo proposto. A avaliagdo inicial
e final foi realizada pelo mesmo examinador.

A avaliagdo funcional foi realizada por
meio dos seguintes testes:

. Timed Up & Go. Teste esse que
avalia o nivel de mobilidade do individuo,
mensurando em segundos o tempo gasto pelo
voluntario para levantar-se de uma cadeira sem a
ajuda dos bragos, percorrer uma distancia de trés
metros, dar a volta e retornar. No inicio do teste
o voluntario estara com as costas apoiadas no
encosto da cadeira, assim como no final do
mesmo.

* Short  Physical Performance
Battery (SPPB) este instrumento é composto por
trés testes que avaliam na sequencia, o equilibrio
estatico em pé, a velocidade de marcha em passo
habitual, medida em dois tempos em
determinado percurso de ida e wvolta e,
indiretamente, a forca muscular dos MMII por
meio do movimento de levantar-se da cadeira e
sentar-se nela cinco vezes consecutivas e sem 0
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auxilio dos membros superiores & O escore total
da SPPB é obtido pela soma das pontuacGes de
cada teste, variando de zero (pior desempenho) a
doze pontos (melhor desempenho)

Os individuos foram  separados
aleatoriamente em dois grupos:
o Grupo 1: grupo controle (GC)

n-5 sem intervencdo fisioterapéutica.

o Grupo 2: grupo estudo (GE)
n-5 realizado treino proprioceptivo.

Os atendimentos ocorreram no periodo
matutino, no horario das 09h00Omin as 9h50min
duas vezes por semana (quartas e sextas-feiras)
totalizando 10 atendimentos.

O grupo controle foi avaliado e entéo
solicitado aos mesmos que prosseguissem com
suas atividades de vida diaria e que
continuassem a nao praticar exercicios fisicos
por mais de duas vezes na semana durante o
periodo de cinco semanas, ap0s este periodo
foram convidados a voltar ao local da avaliagédo
inicial para que pudéssemos refazer os testes.

O treinamento proprioceptivo no grupo
de estudo baseava-se em um circuito composto
por: aquecimento durante dez minutos,
alongamentos durante dez minutos, treinos de
fortalecimento da musculatura de membros
inferiores(gastrocnémios, solear, tibial anterior e
guadriceps) intercalando-se aos exercicios
proprioceptivos, e oito esta¢cbes compostas por:
1) plataforma de 15cm x 60 cm com espuma
automobilistica densidade média, 2) balancim
com apoio inicial bipodal e apds unipodal, 3)
plataforma de 15cm x 60cm com grama
sintética, 4) plataforma de 20cm x 80cm com
tampas de garrafa pet, 5) cama elastica
individual com pliometria inicial bipodal e ap6s
unipodal, 6) plataforma 15cm x 60 cm com
tampas de garrafa pet com as bordas para cima,
7) plataforma de freeman redonda com apoio
bipodal realizando rotagcfes de tronco e quadril
8) prancha freeman quadrada com apoio inicial
bipodal e ap6s unipodal, 9) bola suica utilizada
para dissociagdo de cintura pélvica.’®

Para a realizacdo dos exercicios 0s
individuos mantinham-se em ortostatismo, com
pés descal¢os ou meias antiderrapantes, sendo
gue antes da realizacdo dos mesmos o terapeuta
demonstrava a maneira correta de sua execucao.

Para analise do estudo foram aplicados
testes de comparacdo do equilibrio antes e apds
as intervencdes.
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3. RESULTADOS

A amostra total foi constituida por 34 idosos
de ambos o0s sexos, dos quais 14 néo
compareceram as avaliaces iniciais, e 10 ndo
apresentaram assiduidade necesséaria para a
permanéncia no estudo, sendo excluidos da
pesquisa.

Os 10 individuos restantes foram divididos
aleatoriamente em dois grupos, GE n=5
(idade=65 anos) e GC n=5 (idade=69,8 anos).
As distribuices por faixa etaria estdo
apresentadas nas tabelas 1 e 2.

Tabela 1. Sujeitos que compuseram a amostra do
grupo estudo (n = 5)

Faixa Etaria Frequéncia Percentual
De 60 a 65 anos 2 40%
De 65 a 70 anos 2 40%

Acima de 70 anos 1 20%
Total 5 100,0

Tabela 2. Sujeitos que compuseram a amostra do
grupo controle (n = 5)

Faixa Etaria Frequéncia Percentual
De 60 a 65 anos 1 20%
De 65 a 70 anos 1 20%

Acima de 70 anos 3 60%
Total 5 100,0

Dos 10 idosos participantes da pesquisa, a
maioria era do sexo feminino, representando
100% do grupo estudo e 60% do grupo controle.
As distribuicBes por género estdo apresentadas
nas tabelas 3 e 4.
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Tabela 3. Sujeitos que compuseram a amostra do

grupo estudo (n =5)

Género Frequéncia Percentual
Feminino 5 100%
Masculino 0 0%

Total 5 100,0

Tabela 4. Sujeitos que compuseram a amostra do
grupo controle (n = 5)

Tabela 5. Valores de média e desvio padréo das duas
variaveis medidas nos momentos pré e pos-
intervencdo do GE (n=5). Curitiba, Parana, 2016

Varidveis Pré Pos
Timed Up & Go 12,59 S2.89 11,01 S 1,56
Short Physical

7.40s 1.82 9,40 S 2.07

Performance batery

Género Frequéncia Percentual
Feminino 3 60%
Masculino 2 40%

Total 5 100,0

Na analise dos resultados do teste Timed Up e
Go, os resultados das médias e desvio padrdo
encontradas no GE no inicio do protocolo foram
de 12,59 S 2,89 e ap06s o protocolo de 5 semanas
as médias para 0 mesmo teste sdo de 11,01 S
1,56. Ao analisar os resultados do teste Short
Physical Performance Batery, obtivemos as
seguintes médias e desvio padrdo no inicio do
protocolo, 7,40 S 1.82 e ao fim de 5 semanas de
atendimento obtivemos os seguintes resultados
9,40 S 2.07. Valores apresentados na tabela 5.

Na andlise dos resultados do teste Timed Up
& Go para 0 GC obtivemos o0s seguintes
resultados em médias e desvio padrdo no
momento de avaliacdo inicial de 10,89s/ 1.81 e
apos 5 semanas de 11,13s/ 2.78. Ao analisar 0s
resultados do teste Short Physical Performance
Battery obtivemos as seguintes médias e desvio
padrdo na avaliacdo inicial 8/ 2.00 e ap6s 5
semanas de 8/ 1.87. Resultados demonstrados na
tabela 6.
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Tabela 6. Valores de média e desvio padrédo das duas
variaveis medidas nos momentos pré e pos-
interven¢do do GC (n=5). Curitiba, Parana, 2016

Variaveis Pré Pés
Timed Up & Go 10,89s/ 1.81 11,135/ 2.78
Short Physical
8/2.00 8/1.87

Performance batery

4. DISCUSSAO

Para que se possa manter o equilibrio
necessitamos de uma boa resposta, tanto motora
guanto cognitiva, incluindo forca, flexibilidade,
aspectos  somatosensoriais,  vestibulares e
visuais. ® No entanto vale ressaltar que o
sedentarismo, intensifica as  alteracdes
fisiologicas do processo de envelhecimento.
Desta forma, € visto que estimular e incentivar a
pratica de exercicios nesta populacdo, seja para
manter ou obter melhora nas condigdes fisicas e
psicologicas, resulta em diversos beneficios aos
mesmos. °
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De acordo com Carvalho et al., em sua
pesquisa realizada com idosos observaram que o
treinamento  proprioceptivo leva a uma
diminuicdo dos graus de oscilacdo. Os mesmos
ressaltam que a propriocepcdo é fator importante
na manutencdo do equilibrio postural e que o
treinamento  proprioceptivo aumenta  esses
estimulos. 1°

Pensando nesses aspectos o protocolo de
intervencdo deste estudo foi elaborado,
enfatizando  exercicios de  alongamento,
fortalecimento e principalmente exercicios
proprioceptivos, utilizando 30 minutos do tempo
total do atendimento, o que provavelmente
influenciou significativamente para 0 Sucesso
dos resultados.

A melhora dos pacientes relacionada aos
exercicios proprioceptivos se da, pelo fato de
gue, com o envelhecimento o individuo passa a
apresentar deficiéncia na producédo de proteinas,
de enzimas e dos fatores neurotréficos, além de
apresentar declinio dos sistemas proprioceptivos,
visual e cognitivo. Estes déficits atuam de
maneira prejudicial na funcdo das células
nervosas e da neuroglia, tornando mais dificil o
processo da neurogénese, da plasticidade e da
transmiss@o de impulsos nervosos. Gerando
assim grandes déficts tanto no equilibrio estatico
quanto no dindmico.*2Com base nesses dados
observa-se a importancia de estimular o sistema
nervoso central, criando circuitos de exercicios
que fornecam um feedback ao paciente,
estimulando o sistema a fim de criar
mecanismos de neuroplasticidade, para que haja
assim uma resposta adequada, melhorando o
controle postural, a estabilidade e
consequentemente o equilibrio.™

Os exercicios de fortalecimento em
membros inferiores também contribuiram para
os resultados finais, j& que o0s musculos
incluidos no protocolo sdo componentes
principais da manutengdo do equilibrio. ** Os
idosos apresentam muita perda de massa
muscular e diminuicdo de suas fibras
musculares, principalmente as do tipo dois de
contragdo répida, portanto, se faz necessério o
treino de fortalecimento desta musculatura. ®
Porém, estudos como o de Santos et al'®
demonstram que um treino de fortalecimento
muscular usado isoladamente ndo apresenta
efeitos tdo benéficos quanto se associado a
outras técnicas para melhora do equilibrio.'®

Os testes de mobilidade funcional estdo
diretamente ligados a velocidade da marcha,
sendo que, velocidades mais lentas de marcha
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estdo relacionadas com instabilidade. " A
pontuacdo em tempo do teste Timed Up & Go
estd amplamente ligada ao tempo em que 0s
individuos completam o teste, sendo que, idosos
que realizam o teste em tempo reduzido
apresentam uma melhor mobilidade e uma
menor propensdo a quedas, ja aqueles que
realizam o teste em tempo maior que 20s tendem
a ser mais dependentes em suas tarefas
didrias.t"18

Com relacdo ao teste Short Physical
Performance Battery, Guaralnik et al afirmaram
gue o dominio da marcha é, dentre os trés
dominios da SPPB, o fator que mais prediz
incapacidade. Corroborando com os resultados
de Guaralnik et al, Rolland et al'® também
observaram que a velocidade da marcha esta
significativamente associada a diminui¢cdo da
mobilidade e incapacidade, e também com o
risco de morte, achado este ndo observado nos
dominios de forca e equilibrio do mesmo teste.*®
20

Os ganhos funcionais observados na
melhora significativa do TUG demonstram que o
treino proprioceptivo proposto promove ganhos
na mobilidade dos individuos, proporcionando
aos mesmos maior autonomia e independéncia,
diminuindo consequentemente o risco de quedas

18

Ergen e Ulkar em seu estudo relataram que
treinamentos proprioceptivos em idosos devem
ser uma pratica regular, continua, no entanto
deve se preservar a qualidade e ndo a
quantidade, estes devem incluir exercicios que
busquem melhorar o sentido e a consciéncia do
movimento articular, e que sejam, acima de
tudo, de facil compreensdo e desempenho.
Contudo a terapia ndo deve privar-se a utilizagéo
de uma Unica técnica, 0s exercicios devem
buscar uma maior abrangéncia, tratando o
individuo e suas alteragdes como um todo. - 22
23

Com base nesta realidade a proposta de um
protocolo fisioterapéutico com exercicios
proprioceptivos na rotina semanal de idosos
sedentérios poderia auxiliar na melhora do
equilibrio, propriocepcdo e, consequentemente,
diminuir possiveis riscos de quedas de uma
forma mais interativa e prazerosa.

Como limitacBes do estudo ressaltamos a
grande quantidade de evasdo dos participantes e
0 pequeno ndmero de individuos analisados,
estudos com maior porte amostral tendem a
apresentar uma significancia estatistica mais
relevante. Sugere-se a continuacdo desta
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pesquisa por meio de estudos mais profundos em
relacdo ao treino proprioceptivo em idosos, bem
como ao numero de individuos da amostra e
quantidade de intervengdes.

5. CONCLUSAO

Os resultados do presente estudo indicaram
a importancia de trabalhar a préatica coletiva de
exercicios fisicos, principalmente os realizados
no ambito da atencdo primaria, de prevencao,
com énfase em treinamentos proprioceptivos, de
forca muscular, mobilidade e flexibilidade. Com
base nos resultados obtidos pelos testes de
mobilidade e pela observacédo clinica é possivel
concluir que a proposta de um circuito de treinos
proprioceptivos mostrou-se clinicamente
benéfica, podendo desta forma, contribuir de
forma positiva na prevencdo das quedas em
individuos idosos sedentarios. Os resultados do
estudo devem disseminar a utilizacdo desta
pratica, juntamente a outras técnicas, de forma
otimizada dentro de agBes de prevencdo e
promogdo da salude a fim de minimizar as
alteracdes decorrentes do envelhecimento, além
de preservar e otimizar a independéncia e saude
desta populacéo.
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