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RESUMO

Objetivo: apresentar quais instrumentos e técnicas sado utilizados em idosos com vistas a melhoria do
equilibrio e da postura. Método: revisao integrativa com pesquisas originais publicadas nos Ultimos dez anos.
Utilizaram-se, para as buscas, os descritores “Aged”, “Postural Balance” e “Activities of Daily Living” nas
bases de dados LILACS, PubMed/MEDLINE e na biblioteca virtual SciELO. Sintetizaram-se os artigos
selecionados apos preencherem os critérios de inclusdo classificando-os por meio do nivel de evidéncia em
um total de 36 estudos. Resultados: identificaram-se 75 instrumentos de avaliacao. Destes, o Mini Exame do
Estado Mental, a Escala de Equilibrio de Berg e o Teste Time up and Go foram os mais utilizados e com
melhores indicacbes de seu uso. Conclusdo: inimeros sao os instrumentos utilizados para avaliar o equilibrio e
a mobilidade de idosos revelando que apenas um meio de avaliacdo nao é eficaz para avaliar todas as
vertentes que envolvem o deficit de equilibrio. Necessita-se associar dois ou mais instrumentos de avaliacao,
a fim de proporcionar um resultado mais fidedigno, com vistas a serem tracados objetivos e intervencoes
adequados na identificacdo dos fatores de risco e proposicao de intervencoes preventivas e de promocao a
saude. Descritores: ldoso; Equilibrio Postural; Atividades Cotidianas; Limitacdo da Mobilidade; Fatores de
Risco; Saude Publica.

ABSTRACT

Objective: to present which instruments and techniques are used in the elderly to improve balance and
posture. Method: integrative review, with original research published over the last ten years. The descriptors
"Aged”, "Postural Balance” and "Activities of Daily Living” were used in the searches: LILACS, PubMed /
MEDLINE and SciELO virtual library. The selected articles were synthesized after fulfilling the inclusion criteria
and were classified through the level of evidence, totaling 36 studies. Results: in the face of the research, 75
assessment instruments were identified, of which the Mini Mental State Exam, Berg Balance Scale and Time
Up and Go Test were the most used and with better indications of their use. Conclusion: a number of
instruments are used to assess the balance and mobility of the elderly, revealing that only one method of
evaluation is not effective in assessing all aspects of equilibrium deficits. It is necessary to associate two or
more assessment instruments in order to provide a more reliable result, with a view to establishing
appropriate objectives and interventions, identifying risk factors and proposing preventive and health
promotion interventions. Descriptors: Aged; Postural Balance; Activities of Daily Living; Mobility Limitation;
Risk Factors; Public Health.

RESUMEN

Objetivo: presentar cuales instrumentos y técnicas se utilizan en ancianos con miras a mejora del equilibrio y
de la postura. Método: revision integrativa, con investigaciones originales publicadas en los Ultimos 10 afos.
Se utilizo para las bUsquedas los descriptores "Aged”, "Postural Balance" y "Actividades del Daily Living" en las
bases de datos: LILACS, PubMed / MEDLINE y biblioteca virtual SciELO. Se sintetizaron los articulos
seleccionados después de llenar los criterios de inclusion y se clasificaron a través del nivel de evidencia,
totalizando 36 estudios. Resultados: en la investigacion se identificaron 75 instrumentos de evaluacion, de los
cuales el Mini Examen del Estado Mental, Escala de Equilibrio de Berg y la Prueba Time up and Go fueron los
mas utilizados y con mejores indicaciones de su uso. Conclusién: numerosos son los instrumentos utilizados
para evaluar el equilibrio y la movilidad de ancianos, revelando que sélo un medio de evaluacién no es eficaz
para evaluar todos los aspectos que implican el déficit de equilibrio. Se requiere asociar dos o mas
instrumentos de evaluacion a fin de proporcionar un resultado mas fidedigno, con miras a ser trazados
objetivos e intervenciones adecuadas, en la identificacion de los factores de riesgo y proposicion de
intervenciones preventivas y de promocion a la salud. Descriptores: Anciano; Balance Postural; Actividades
Cotidianas; Limitacion de la Movilidad; Factores de Riesgo; Salud Publica.
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INTRODUCAO

Considera-se crescente a presenca do idoso
na populacao mundial.” Prevé-se que no
Brasil, o nUmero de pessoas com idade maior
ou igual a 65 anos em 2018 atingira quase 10%
da populacao geral (8,46%) com projecoes
superiores para 2030 (13,44%), fruto dos
avancos tecnoldgicos, acesso aos servicos de
salde, reducao da natalidade e controle dos
agravos cronicos em saude.?

Relaciona-se ao envelhecimento,
mecanismo inevitavel, um conjunto de
alteracdes biologicas, psicologicas, sociais,
culturais e econdmicas.? Tais mudancas,
associadas as comorbidades nao podem
implicar em individuos frageis e dependentes,
criando-se a necessidade integrada no
processo de cuidar e preservar sua
autonomia.*

Sabe-se que a conquista de mais anos na
trajetoria da vida do individuo, nao garante
uma melhor condicao e qualidade de vida
(QV), uma vez que, com o envelhecimento,
doencas cronicas podem se agravar ou
aparecer novas patologias impossibilitando o
individuo de ter uma melhor condicao e QV.?

Aumentando-se a perspectiva de vida da
populacao idosa, um dos fatores que
interferem na autonomia e dificuldade nos
tratamentos € a perda de equilibrio, que tem
relacao direta com aumento do risco de
quedas e complicacdes/comorbidades
decorrentes dela. Necessita-se controlar a
diminuicao de quedas por meio do rastreio de
fatores de risco e avaliacao do idoso,
juntamente com intervencées que focam no
ganho de mobilidade e da funcionalidade.®

Acredita-se que essas intervencdes podem
proporcionar a populacao idosa autonomia e
independéncia no envelhecer, minimizando a
dependéncia nas atividades de vida diarias
(AVD)” e a criacao de meios que interfiram e
que priorizem a prevencao desse declinio sao
de extrema importancia para saude desses
individuos.® A tematica nao esta saturada e
precisa-se de destaque para que haja uma
inclusao do idoso na sociedade, voltada nao so
para longevidade, mas também para uma
melhor QV.°

Observa-se, que a regularidade de
atividade fisica e um estilo de vida ativo tem
grande importancia para a promocao da saude
e um envelhecer saudavel.'® Sabe-se que idoso
praticante de atividade fisica tem mostrado
resultados eficazes para evitar quedas, pois
apresentam melhoras do equilibrio, marcha e
independéncia nas AVD."
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Diante disso, avalia-se o método de
exercicios de movimento e instrumentos de
avaliacdo, melhoram o equilibrio e o
desenvolvimento das atividades cotidianas em
idosos. Nesse sentido, questiona-se: Quais
métodos, instrumentos e técnicas estao sendo
utilizados no intuito de favorecer a melhora
do equilibrio e postura em idosos, na
execucao de atividades do cotidiano?

OBJETIVO

e Apresentar quais instrumentos e técnicas
sao utilizadas em idosos com vistas a melhoria
do equilibrio e da postura.

METODO

Elaborou-se a Revisao Integrativa de
Literatura (Rl) seguindo etapas delineadas
para construcdo: identificacao do tema e
selecdo da hipotese ou questdao de pesquisa
para a elaboracao da RI, critérios para
inclusao e exclusao de estudos / amostragem
ou busca na literatura, definicao das
informacoes a serem extraidas dos estudos
selecionados / categorizacao dos estudos,
avaliacao dos estudos incluidos na RI,
interpretacao dos resultados, apresentacao da
revisdo / sintese do conhecimento. ™

Buscou-se nessa Rl responder a seguinte
questao norteadora: Quais métodos,
instrumentos e técnicas sao utilizados no
intuito de favorecer a melhora do equilibrio e
postura em idosos, na execucao de atividades
do cotidiano?

Consideraram-se os critérios de inclusao:
artigos completos, disponiveis na integra,
encontrados em base de dados e colecdes de
bibliotecas virtuais que aplicaram
instrumentos e exercicios com a finalidade de
melhorar a postura e equilibrio nas atividades
cotidianas de idosos. Optou-se pelos idiomas
em inglés, espanhol e portugués, publicados
entre o periodo de 01 de janeiro de 2007 a 11
de outubro de 2017. Foram excluidos artigos
de revisOes, relatos, teses, dissertacoes e
monografias.

Realizou-se a pesquisa por dois revisores
independentes, entre setembro e outubro de
2017. Nas bases de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS); Medical Literature Analysis and
Retrieval Sistem on line (MedLine) e colecoes
de bibliotecas virtuais Scientific Electronic
Library Online (SciELO) e PubMed, um recurso
de livre acesso da U.S. National Institutes of
Health’s National Library of Medicine
(NIH/NLM).

Distinguiu-se para a investigacao 0s
seguintes descritores controlados: “Aged”,
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“postural balance” e “activities of daily
living”, selecionados por representarem a
triade idoso-equilibrio-atividades cotidianas.
Realizou-se a leitura dos titulos e resumos dos
estudos apresentados, seguida da leitura na
integra dos artigos.

Extrairam-se as informacdes de interesse
utilizando um instrumento validado no pais,"
sendo: titulo, nome do periddico, autoria, ano
de publicacao, pais de origem, base de dados,
tamanho da amostra, delineamento do
estudo, nivel de evidéncia, instrumentos
utilizados na pesquisa, resultados, e sintese
das conclusées (Figura 1).

Sintetizaram-se os artigos selecionados
apos preencherem os critérios de inclusao e
foram classificados através do nivel de
evidéncia da seguinte maneira: Nivel I
metanalises de multiplos estudos controlados;
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Nivel Il:  classificados como  estudo
experimental individual; Nivel Il estudo
quase-experimental como grupo Unico, nao
randomizados, controlado, com pré e pos-
teste, ou estudos tipo caso controle; Nivel IV:
estudo nao experimental como pesquisa
descritiva correlacional, pesquisa qualitativa
ou estudo de caso; Nivel V: relatorio de casos
ou dados obtidos sistematicamente, de
qualidade verificavel, ou dados de programas
de avaliacao; Nivel VI: opinido de autoridades
respeitadas (como autores conhecidos
nacionalmente) baseadas em sua experiéncia
clinica ou a opiniao de um comité de peritos
incluindo suas interpretacdées de informacoes
nao baseada em pesquisa. Este nivel também
inclui opinides de orgaos de regulamentacao
ou legais.™ A sintese dos passos executados
nessa Rl esta disposta no diagrama abaixo:

Figura 1. Sintese dos passos executados. Catalao (GO), Brasil, 2017.

LTADOS

;
J

Selecionaram-se trinta e seis artigos para
elaborar essa RI, com as seguintes
prevaléncias: base de dados e colecoes de

bibliotecas virtuais Medline (n:14/39%),
LILACS (n:12/33,3%), Pubmed (n:8/22,2%) e
SciElo (n:2/5,5%). Em relacdo ao ano de
publicacdo, houve maior numero de
publicacbes de artigos nos anos de
2011(n:06/16,7%) e 2013  (n:08/22,2%),
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seguidos dos anos de 2009 ,2012 e 2014
(n:04/11,1%). Na figura 2 estao elencados os
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paises de origem dos estudos.

Figura 2. Relacdo de trabalhos publicados por paises. Catalao (GO), Brasil, 2017.

Limitam-se os dados colhidos por
continentes, a América (n:27/75%), Europa
(n:06/16,7%) e Asia (n:03/8,33%). Quanto aos
idiomas de publicacao nas bases de dados,
prevaleceram o idioma em lingua inglesa
(n:29/80,5%) e a lingua portuguesa
(n:07/19,4%).

30

25

%]

W AVD, Funcionalidade, Flexibilidade e Mobilidade

20
15
10

0

Identificou-se 75 instrumentos utilizados
para avaliacdo do equilibrio e postura, que
foram agrupados por finalidades e, expostos
na figura 3. Os trés mais utilizados foram: Mini
Exame do Estado Mental (n:15/41,67%), a
Escala de Equilibrio de Berg (n:10/27,78%) o
teste Time up and Go (n:09/25%).

B Depressao, Ansiedade, Medo e Risco de Quedas, Dor e Comorbidades

m Equilibrio e Postura

M Sensibilidade e Cognicao
Composicdo Corporal, Forca e Estado Geral da Saude
Instrumentos avaliadores de patologias

Figura 3. Classificacao dos instrumentos de avaliacao por suas finalidades. Catalao (GO), Brasil, 2017.

Verificou-se na sintese dos resultados, uma
predominancia significativa de trabalhos que
descreveram e discutiram sobre o risco de
quedas (n:10/27,7%), seguido do medo de
quedas (n:03/8,3 %). Outros achados tém
relacdo com o equilibrio e foram agrupados
em: equilibrio ruim (n:05/13,8 %), equilibrio e
capacidade funcional nas doencas cronicas
nao transmissiveis (DCNT) (n:07/19,4%) e
equilibrio nas AVD (n:02/5,5%). Além dos
resultados associados ao equilibrio, outros
fatores foram agregados: coluna vertebral e
postura (n:02/5,5%), capacidade aerdbica,
exercicios aquaticos na funcionalidade, dor
associada a mobilidade fisica (n:01/2,7%) e

duas validacdes de instrumentos
parkinsonianos (n:02/5,5%).

para
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Titulo do artigo/
Revista

Autores/ Ano

Pais/ Base de dados/
Amostra

Delineamento do estudo/
Nivel de evidéncia/
Instrumentos

Resultados

Sintese das conclusdes

Phychological, physical
and sensory correlates
of fear of falling and
consequent activity
restriction in the
Elderly: the INCHIANTI
Study/

Am J Phys Med Rehabil

Physical performance
and physical activity in
older people are
developmental
influences important?/
Gerontotology

Factors associated with
functional balance and
mobility among elderly
diabetic outpatients/
Arq Bras Endocrinol
Metab.

Deshpande et
al., 2008™

Martin et al.,
20091

Cordeiro et
al., 2009"7

Italy/ Medline/926 older
adults

United Kingdom/
Medline/ 349 men and
280 women

Brasil/
LILACS/ Ninety-one
elderly

- Study population (NIVEL
V)

- Survery of activities and
fear of falling in the
Elderly; Mini Mental
(MMSE); The Center for
Epidemiological Studies
Depression Scale (CES-D);
Pearlin and Schooler
Mastery Scale; Fraitty and
Injuries: Repeated Chair
Standing; dynamometer;
A Standard Pelli- Robson
chart and Body Mass
Index (BMI)

- Cohort Study (NIVEL I11)
- Hertfordshire Physical
Activity Questionnaire
(HPAQ)

-Cross-sectional (NIVEL
V)

-Brazilian OARS
Multidimensional
Functional Assessment
Questionnaire (BOMFAQ);
Clinical Test of Sensory
Interaction and Balance;
Reactive Balance
Strategy;Timed Up and
Go (TUG); Balance Scale
(BS); MMSE and BMI

-In those who did not have
depression, personal
mastery, standing balance,
lower limb strength and
visual contrast sensitivity
were associated with
activity restriction. In those
who were depressed, total
fear of falling was the major
factor strongly associated
with activity restriction with
marginal but significant
association for cognition and
standing balance.

-Poor balance was
associated with lower birth
weight. There were no
significant positive
relationships between early
size and growth and the
other measures of physical
performance or physical
activity in men or women.

-Significant and independent
positive relationships were
obtained between TUG and

age, daily activities
(ADL/IADL), step strategy,
and proprioceptive
sensitivity. Factors
negatively associated with
Balance Scale were:

ADL/IADL, step strategy,
proprioceptive  sensitivity,
orthostatic hypotension and
conflictive sensory
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-Psychological and physical
factors are independently
associated with fear of
falling. Presence of
depression possibly
modulates what factors in
addition to fear of falling
affect fear induced
activity  restriction. A
longitudinal study is
warranted to substantiate
causal relationships.

-Current lifestyle factor,
particularly those affecting
adult weight, may be more
important than
developmental influences
on most measures of
physical performance and
physical activity in older
people.

-Elderly diabetic
outpatients show abnormal
balancer and  mobility
related mainly to
advanced age, disability,
and absence of step
strategy, absence  of
proprioceptive sensitivity
and presence of
orthostatic hypotension.
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Validation of the
Brazilian version of the
berg balance scale for

patients with
Parkinson’s Disease/
Arq Neuropsiquiatr

Reduce performance in
balance, walking and
turning tasks is
associated with
increased neck tone in
Parkinson Disease/
Exp Neurol.
Efeito de um programa
de treinamento
funcional no equilibrio
postural de idosas da
comunidade/
Fisioterapia e Pesquisa

Adaptability to
perturbation as a
predictor of future
falls: a preliminary
prospective study/
J Geriatr Phys Ther.

22.Performance
measures predict the
onset of basic ADL
Difficulty
in Community-Dwelling
Older Adults/
J Am Geriatr Soc.

Scalzo et al.,
20098

Franzén et
al., 2009"°

Lustosa et al.,
2010%

Pai et al.,
201071

Huang et al.,
2010%
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Brasil/ LILACS/ 53
patients

USA/ Medline/ 30 male

Brasil/ LILACS/ 16 idosas

USA/ Pubmed/13 older
adults

USA/Medline/
110 older adults
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- Demographic and
clinical study (NIVEL IV)

- Hoehn and Yahr Staging
Scale (HY); MMSE; Unified
Parkinson’s Disease
Rating Scale (UPDRS);
Schwab and England
Capacity for Daily Living
Scale (S&E).

- Control case ( NIVEL Ill)
- HY, TUG and UPDRS

- Figure of Eight test

- BBS

-Functional Reach test;

- Estudo quase
experimental (NIVEL 1)
-Indice de Lawton

-Preliminary prospective
study (NIiVEL IV)

-MMSE

-TUG

- prospective cohort
(NIVEL 111)

-Comorbidity index;
National Health Interview
Survey; Short Physical
Performance Battery
(SPPB); BBS and

conditions.
-There was a statistically
significant correlation

between berg balance scale
(BBS) and disease duration,
UPDRS subscales 1l and llI,
stage of disease and the
activities of daily living.

-Results showed that PD
subjects had increased tone

throughout the axis
compared to control
subjects and that this
increase was most

prominent in the neck.

Os resultados indicam
melhor nivel funcional apos
0 programa e uma tendéncia
a melhora no equilibrio
unipodalico, porém, nao
significante.

-Four people reported at
least one fall had
significantly  higher  slip
scores than the rest. In
contrast, neither failed
recovery on the first slip,
nor a higher TUG score
predicted greater odds of
future falls.

- The BBS was the most
consistent and best
predictor for the onset of
basic ADL difficulty over an
18-month period. The SPPB
showed excellent predictive
value for the onset of

Portugués/Inglés

Rev enferm UFPE on line., Recife, 12(9):2479-99, set., 2018

2484

-BBS correlated with the
severity of symptoms, the
stage of disease and the
level of independence.
Studies evaluating the
effect of pharmacological
treatments and/ or
rehabilitation techniques
on Parkinson Disease (PD)
should use BBS.

-A better understanding of
the relationship between
axial postural tone and
motor disability is needed
to develop more effective
therapeutic interventions
for PD.

-Melhora no desempenho
nas atividades
instrumentais de vida
diaria, avaliada pelo indice
de Lawton, e uma
tendéncia a melhora do
equilibrio estatico.
-Community-dwelling older
adults’ adaptability to
externally imposed
perturbations may reveal
their future fall risk.

-BBS, followed by SPPB,
TUG, gait speed and grip
strength were predictive
for the onset of basic ADL
difficulty over an 18-
month period in
community-dwelling older
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Correlacao entre
equilibrio corporal e
capacidade funcional

de idosos com
disfuncées vestibulares

cronicas /Braz J

Otorhinolaryngol.

Brasil/LILACS/50 senior
citizens

Sousa et al.,
201123

Neurophysiological
aspects and their
relationship to clinical
and functional
impairment in patients
with chronic
obstructive pulmonary
disease/
CLINICS

Brazil/ LILACS/ 22
patients

Rocco et al.,
201124

Reliability and validity
a scale for
measurement of trunk
mobility in Parskinson’s
disease/

Arq Neuropsiquiatr

Franco et al.,
20112

Brazil/ LILACS/Ninety
eight PD

Comparison of once and
twice weekly water
exercise on various
bodily functions in
community-dwelling

frail elderly requiring
nursing care/
Elsevier

Sato et al.,
201126

Japan/ Medline/ 35 frail
elderly persons

Canada/ Medline/ 409
patients, with a mean
age of 81.8 years

Assessing Balance and
Mobility to Track Illness
and Recovery in Older

Hubbard et
al., 20117
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Dynamomete.

- Estudo transversal,
clinico e experimental
(NIVEL 11)

- Ficha de Avaliacao
Funcional, do indice de
Marcha Dinamica

- Medida de
Independéncia Funcional
(MIF)

-Cross-sectional (NIVEL
V)

-BODE Index evaluation;
Electromyographic
evaluation; Monosynaptic
reflex test.; Evaluation of
peripheral muscle
strength; Evaluation of
state balance and Tinetti
Scale.

- Demographic and
clinical study (NIVEL IV)
- UPDRS, S&E and HY
-Trunk Mobility Scale
(TMS)

-Prospective cohort
(NIVEL 111
-Dynamometer;
Functional independence
measure (FIM); The sit
and reach test (SR);
Functional reach test (
FR) and TUG

- Prospective cohort
(NIVEL 111)
- Hierarchical Assessment

difficulty at 12 months.

-Verificou-se correlacao
positiva entre o escore total
do Indice de Marcha
Dinamica e todas as
pontuacdes da MIF,
especialmente a MIF total,
prejuizo da capacidade
funcional em idosos com
maior risco de queda.

-The individuals exhibited
deficits in functional
balance and gait on the
Tinetti scale, compared with
the Control Group. The
BODE Index demonstrated
correlations with balance
assessment (determined by
the Tinetti scale), r = 0.59
(p,0.05) and the sit-to-stand
test, r = 0.78 (p,0.05).

-A strong correlation was
found between the TMS
scores and the HY staging
scale, motor UPDRS and
Schwab and England ADL.

-Significant differences were
seen between groups only at
3-months. Significant
correlations were also found
between the change in
flexibility  and balance
ability.

-Patients discharged home
showed the greatest rate of
improvement, whereas
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adults.
-Ha  correlacdo  entre
equilibrio  corporal e

capacidade funcional em
idosos com vestibulopatias
periféricas. Quanto melhor
o equilibrio, melhor a
capacidade funcional. Pior
capacidade funcional
maior o risco de quedas.
These results suggest a
worse prognosis; however,
more studies are needed
to identify the causes of
these changes and the
repercussions that could
result in their activities of
daily living.

- The scale showed a
satisfactory reliability
rate. TMS is a simple and

reliable instrument to
evaluate trunk mobility
impairment in patients
with PD.

-Even a once weekly Water
Exercise(WE) regimen for
six months improved lower
muscle strength as well as
a twice weekly regimen in
frail elderly and lacking
exercise habit. Once
weekly WE did not improve
flexibility and balance.

-Mobility and  balance
allows assessment of acute
changes in the health of
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Inpatients/
J Gen Intern Med

Estudo longitudinal do
equilibrio postural e da
capacidade aerobica de
idosos independentes/

Rev Bras Fisioter. Lima et al.,
201128
Functional decline in
hospitalized older
adults: can nursing
make a difference?/
Geriatric Nursing
Boltz et al.,
2012%
Fear of falling and
coexisting sensory
difficulties as
predictors of mobility Viljanen et
decline in older al., 201230
women/
Journal of Gerontology
Correlation between
balance and the level
of functional Prata, M. G.;
Independence among Scheicher, M.
elderly people/ E., 20123

Sao Paulo Med J.

https://doi.org/10.5205/1981-8963-v12i9a234724p2479-2499-2018

Brasil/ LILACS/ 100
individuos com idade
entre 60 e 75 anos.

Medline/USA/ 93
hospitalized adults

Finland/Medline/434
women

Brazil/ Scielo/70
community-dwelling
elderly

Avaliacao e intervencao do equilibrio...

of

Balance and Mobility;
Comprehensive Geriatric
Assessment; Frailty Index
(F1)

- Longitudinal (NIVEL I1I)
- Teste de caminhada de
6 minutos (TC6); Escala
de Equilibrio de Berg
(EEB) e Questionario
Internacional de
Atividade Fisica (IPAQ).

- Observational (NIVEL IV)
- Yale Depression Scale;
Whisper test; Handheld
Snellen; Mini - Cog; Clock
Drawing Test;
Dyanonmeter, Tinetti
Gait and Balance
Instrument

-Housing Enabler
Instrument

-Charlson Comorbidity
Index

-Restorative Care
Behavior Checklist (RCBC)

- Cross-sectional (NIVEL
V)

- MMSE, Berg Balance
Scale (BBS) and Barthel
Index (BI)

those discharged to
institutions stabilized at a
lower level of performance.

-Houve diminuicao da
distancia percorrida entre as

duas avaliacdes; O IPAQ
evidenciou aumento de
individuos considerados

ativos na segunda avaliacao.

-Had one or more falls
during the hospitalization,
had demonstrated better

functional performance at
admission and better
physical capability,

measured by the Tinetti gait
and balance scale.

-incident walking difficulty
was 95% in participants with
Fear of Falling (FOF) and
with 2-3 sensory difficulties
compared with  persons
without FOF and with at
most one sensory difficulty
at baseline.

-Statistically significant
relationships were found
between the BBS and Bl (r =
0.41; P = 0.0004); between
age and Bl (r = -0.24; P =
0.04); and between age and
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older people. Frailty slows
recovery of mobility and
balance, and reduces
recovery potential.

-Necessita de manutencao
da atividade fisica para
prevencao das alteracoes
do equilibrio e da capa-
cidade aerdbica e a
realizacdo de exercicios
fisicos pode ser benéfica
para diminuir o impacto do
processo de
envelhecimento.

-The Function-Focused
Care(FFC) can have a
positive influence on the
functional trajectory of

hospitalized older adults.
There appears to be
sufficient evidence to
investigate the
effectiveness of FFC in
patients  with  diverse
functional abilities and

health characteristics.

-Older women who have
several coexisting sensory
difficulties combined with

FOF are particularly
vulnerable to  mobility
decline.

-The results showed that
among elderly people,
there are correlations
between age, balance and
independence level.
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32.Use of stance time
variability for
predicting mobility
disability in community
- dwelling older
persons: A prospective
study/

J Geriatr Phys Ther.
33.Analise do equilibrio
em pacientes
diabéticos por meio do
Sistema F-scan e da
Escala de Equilibrio de
Berg/

Fisioter. Mov

Elderly outpatient
profile and predictors
of falls/

Sao Paulo Med J.

Risco de queda em
idosos da comunidade:
avaliacao com o teste

Timed up and go/

Braz J

Otorhinolaryngol.

Spinal posture in the
sagittal plane is
associated with future
dependence in
activities of daily living:
a community -based

Brach et al.,
20123

Cenci et al.,
20133

Gomes et al.,
20133

Bretan et al.,
2013%

Kamitani et
al., 20133¢
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USA/Pubmed/ 522 older
adults

Brasil/LILACS/25
individuos diabéticos

Brasil/ LILACS/ 145
elderly individuals

Brasil/ LILACS/102
individuos

Japan/ Medline/ 804
participants

Avaliacao e intervencao do equilibrio...

-Longitudinal cohort
study (NIVEL 111)

- The GaitMat II™ and
Stance Time Variability
(STV)

- Elstudo transversal
(NIVEL 1V)

-Teste de sensibilidade
plantar

-F-Scan

- EEB

- Cross-sectional )
descriptive study (NIVEL
V)

-MMSE; Snellen opto-
metric chart; SPPB and
FIM.

-Estudo descritivo
transversal (NIVEL IV)
-TUG

-Prospective cohort
(NIVEL 111

-Spinal Mouse;
-Katz Index and BMI

BBS (r = -0.57; P = 0.0001).
-The use of likelihood ratios
demonstrated a gradient of
risk across values of STV,
with mobility risk increasing
as values of STV increased.

-Os participantes do estudo
nao apresentaram risco de
cair pela EEB; nao houve
associacoes entre EEB e
oscilacoes laterolaterais
medidas pelo F-Scan e houve
diferencas significativas
entre EEB e oscilacoes
anteroposteriores.

- These groups were
compared according to
occurrences of falls over the
last year, and significant
differences between them
were found.

-Cerca de 69% dos sujeitos
realizaram o teste em até 19
segundos. Houve correlacao
significativa entre
desequilibrio, tempo
dispendido e queda, assim
como entre tontura e queda.
- Only inclination was
associated with outcome,
although lumbar curvature
also showed a marginal
association. After mutual
adjustment for the 4
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-Clinicians should interpret
the cut-off values liberally
and use STV in conjunction
with other measures until
further work is completed
to validate STV as an

indicator  of mobility
disability.

-Esse resultado sugere que
a intervencao

fisioterapéutica é benéfica
para a manutencao e/ou

melhora do equilibrio
corporal, reduzindo,
assim, o risco de quedas e
aumentando a

independéncia nas AVD.

-The greater occurrences
of falls were associated
with an elderly women,
lower muscle strength and

physical performance
regarding balance and
gait, and lower
independence in motor
tasks for act of daily
living.

-Um numero expressivo de

individuos com valores
mais elevados esta,
provavelmente, mais

propenso a quedas e a
dependéncia menor ou
maior nas AVD.

-This study indicates that
spinal inclination is
associated with future
dependence in ADL among
older adults.
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Cohort Study of Older
Adults in Japan/
Journals of
Gerontology:

Is kyphosis reboted to
mobility, balance and
disability?/

Am J Phys Med Rehabil USA/ Pubmed/ 620

older adults

Eum et al.,
2013%¥

Correlacao entre o risco
de queda e autonomia
funcional em idosos
institucionalizados/
Rev. Bras. Geriatr.
Gerontol.

Silva et al.,
201338

Chiropractic Use and
Changes in Health
among Older Medicare
Beneficiaries: A
Comparative
Effectiveness
Observational Study/
J Manipulative Physiol
Ther.

2013/ USA/ Medline/
774 participants

Weigel et al.,
2013%

Minimally Supervised
Multi-Modal Exercise to
Reduce Falls Risk
among Economically
and Educationally
Disadvantaged Older
Adults/

J Aging Phys Act.

Brazil/ Medline/ 119
individuos

Almeida et
al., 201340

Brasil/ Scielo/ 47 idosos.

Avaliacao e intervencao do equilibrio...

- Cross - sectional (NIVEL
V)

-MMSE; SPPB; BBS; BMI;
CES-D; Brief Pain
Inventory; McGill Pain
Map; Tinetti Falls Efficacy
Scale (FES) and Kyhosis
index (KI).

- Observacional descritivo
(NIVEL IV)

-EEB e indice de Katz.

-Cohort and sample
selection (NIVEL III)
International
classification of
Diseases (ICD -9 - CM)

-Study Sample (NIVEL IV)
-BOMFAQ, MMSE, BBS,
TUG, The 400-meter walk
and Balance Master

parameters, statistical
significance for inclination
still remained, with no

substantial changes in the
association estimates.

-After  full  adjustment,
greater Kl was associated
with lower SPPB scores but
not BBS or self-reported
disability. In gender-specific
analyses, Kl was only
associated with SPPB in
women.

-0 género feminino
apresentou pior desempenho
funcional médio quando
comparado ao masculino
houve correlacao positiva e
forte entre os escores da
EEB e o indice de Katz.

-Propensity score analyses
among beneficiaries with
back conditions indicated
that chiropractic use led to
comparable outcomes for
ADLs, IADLs, lower body
function, and depressive
symptoms, although there
was an increased risk
associated with chiropractic
use for declines in self-rated
health.

-Comparing groups on the
mean change in fall-relevant
mobility task performance
between baseline and four
months and compared to the
change in Controls, both
Fully Supervised and
Minimally Supervised had
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- Greater kyphosis is
associated with poorer
mobility performance, but
not balance or self-
reported disability. This
association with SPPB was
only observed among
women.

-Houve forte correlacao
entre as duas escalas no
estudo. Quanto melhor o
resultado da escala de
equilibrio de Berg, melhor
o desempenho nas
atividades basicas de vida
diaria e vice-versa.

-Chiropractic has
comparable effects on
functional outcomes when

compared to medical
treatment for all Medicare
beneficiaries, but
increased risk for declines
in self-rated health among
beneficiaries with back
conditions

The similar results
achieved by both trained
groups suggest that a
reduction in supervision
and the use of a home
program may be similarly
effective and safe,
thereby, more practical
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Peripheral vestibular
dysfunction is
prevalente in older
adults experiencing
multiple non -
syncopal/

Age and Ageing

Falls efficacy and self-
rated health in older
African American
Adults/

Arch Gerontol Geriatr.

Pain characteristics
associated with the
onset of disability in
older adults: the
mobilize Boston/
J Am Geriatr Soc.

Performance based
assessment of falls risk

Liston et al.,
201441

Tiernan et al.,
20144

Eggermont et
al., 2014%

Fischer et al.,
20144
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UK/ Medline/ 56 older
adults

USA/ Pubmed/ 449 older
African American adults

USA /Pubmed/ 634
community-dwelling
older adults aged

USA /Pubmed/ 120
patients

Avaliacao e intervencao do equilibrio...

-Case-controlled study
(NIVEL 111)

-The Sensory Organization
Test; Fall risk and
functional gait
assessment; physiological
profile assessment (PPA);
The Vertigo Symptom
Scale; The Activities-
specific Balance
Confidence Scale (ABC);
The Hospital Anxiety and
Depression Scale.

- Current investigated
(NIVEL IV)

-FES and Social
Production Function
Instrument for the Level
of Well-Being (SPF-IL)

- Longitudinal cohort
(NIVEL 111

-Short Physical
Performance Battery
(SPPB); BMI and MMSE.

- Comparative (NIVEL IV)
- TUG; MMSE; CDT;

significantly greater
reduction in Timed Up and
Go and increase in Tandem
Walk Speed

-A  clinically significant
vestibular impairment was
noted for 80% of Group F
compared with 18.75% for
Group H (p<0.01). Group F
performed less well in
complex gait tasks (FGA),
and reported a greater
number of falls than both
Groups H and PV (p< 0.05).
Vestibular symptom scores
showed no significant
difference between Groups
F and PV.

-Correlation results
indicated that previous falls,
falls efficacy, mobility, self-
rated helath(SRH) and
depression and well-being
were all inter-related.
Regression analyses revealed
that higher falls efficacy
was more closely associated
with better SRH than was
having previously fallen.
-Widespread pain
contributed to decline in
mobility performance.
Similar associations were
found for baseline pain
interference predicting
subsequent mobility decline
and ADL disability.
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and potentially more cost-
effective than a fully
supervised program.

-Vestibular dysfunction is
significantly more
prevalent in older adult
fallers versus non-fallers.
Individuals referred to a
falls clinic are older, more
impaired and report more
falls than those referred to
a neuro-otology
department. A greater
awareness of vestibular
impairments may lead to
more effective
management and
treatment for older adult
fallers.

The improving falls
efficacy in older African
American adults may be
beneficial to their mobility
and overall health and
well-being. Further, may
be able to quickly identify
older African American
adults who have low falls
efficacy and are at high
risk for falling.

Older adults dwelling
living with chronic pain
musculoskeletal have a
substantial increased risk
for developing disability
over time and for
meaningful  decline in
mobility performance.
-These findings suggest
that the TUG-cognition
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in older veterans with
executive dysfunction/
J Rehabil Res Dev.

Decline in Fast Gait
Speed as a Predictor of
Disability in Older
Adults/

J Am Geriatr Soc

0 beneficio da danca
sénior em relacdo ao
equilibrio e as
atividades de vida
diarias no idoso/ABCS
Health Sci.

Avaliacao do equilibrio
e do nivel de
independéncia
funcional de idosos da
comunidade/

Rev. Bras. Geriatr.
Gerontol.

Cognitive status is a
determinant of health
resource utilization
among individuals with
a history of falls: a 12-
month prospective

Artaud et al.,
2015%

Silva A.M.F.G;
Berbel A.,
20154

Ferraresi, J.
R.; Prata, M.
G.; Sheicher,
M. E., 2015%

Davis et al.,
2016®
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France/ Medline/ 628
participants

Brasil/ LILACS/ 19 idosos

Brasil/LILACS/
172 idosos

Canada/ Medline/ 319
woman and men
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Montreal Cognitive
Assessment (MoCA);
Animal Fluency; Trail
Making Tests A and B;
Assessment of
Neuropsychological Status
and Geriatric Depression
Scale.

- Cohort study (NiVEL I11)
- Rosow and Breslau scale
- Lawton-Brody
instrumental

- Katz scale

- Estudo prospectivo
(NIVEL 1V)

- EEB

- Escala de Lawton

-Estudo transversal (NIVEL
V)

- MEEM

- EEB

- Indice de Barthel

- Prospective cohort
(NIVEL 111

- Functional comorbidity
index; Lawton and Brody
Instrumental; Geriatric
Depression Scale; SPPB,

Clinic due to cognitive
impairment. TUG-cognition
scores were strongly

associated with executive
dysfunction and differed
systematically between
fallers grouped by number
of falls.

-All associations remained
statistically significant in
multivariable models,

except for slope of change
when chronic  conditions
were added to the model; of
chronic conditions, dyspnea
was the main contributor.

- A melhora do equilibrio e o
avanco no equilibrio e risco
de quedas pela EEB. E valor
estatistico significativo
referente a independéncia
nas AVD avaliadas pela
escala de Lawton.

-Houve uma correlacao
moderada entre o risco de
queda e a independéncia
funcional. Estatisticamente
significante entre a idade e
o risco de queda.

-Global cognition,
comorbidities, working
memory, and cognitive
status (MCI(Mild Cognitive
Impairment) versus no MCI
ascertained using the
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shows promise in
identifying fallers whose
risk is related to, or
compounded by cognitive
impairment. Future
research should study the
predictive validity of these
measures by following
patients prospectively.

-The importance of
measuring  gait  speed
repeatedly in  elderly

adults to identify those at
higher risk of disability and
the need to identify
determinants of decline,
because they are likely to
be targets for prevention
and treatment to reduce
disability risk.

- A danca sénior
demonstrou ser benéfica
em relacao ao equilibrio e
as atividades de vida
diarias no idoso.

-Os resultados indicaram
haver correlacao entre o

risco de queda e a
independéncia funcional;
além disso, observou-se

que uma idade avancada
esta ligada a um maior
risco de queda.

-MCI was a determinant of
HRU at 6 months among
older adults with a history
of falls. As such, efforts to
minimize  health care
resource use related to
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cohort study/
Osteoporos Int

Effects of a High-
Intensity Functional
Exercise Program on

Dependence in
Activities of Daily Living
and Balance in Older
Adults with Dementia/
J Am Geriatr Soc

Toots et al., Sweden/ Pubmed/ 864
2016%° residents

Activities - specific

balance confidence

scale for predicting

future falls in Indian .

older adult/ Clinical Moz et al., India/ Pubmed/ 125

C 3 50 community-dwelling
Interventions in Aging 2017 older adults

Avaliacao e intervencao do equilibrio...

PPA, TUG, MMSE, MoCA;
Stroop Test; Trail Making
Tests; Verbal Digits
Forward and Backward
Tests

- Cluster-randomized
controlled trial (NIVEL I11)
- Katz Index; MMSE; FIM.

- Prospective cohort
study. (NIVEL Ill) - ABC-H
scale - BMI - MMSE

Montreal Cognitive
Assessment (MoCA)) were
significant determinants of
total health resource
utilization (HRU) at 6
months.

-Positive between-group
exercise effects were found
in participants with non-
Alzheimer’s dementia
according to the FIM at 7
months and Bl and BBS at 4
and 7 months.

-The test accuracy and
false-positive and false-
negative rates were 86.87%,
12.2%, and 13.6%,
respectively. A
dichotomized total ABC-H
scale score of #58.13% was
significantly related with
future falls.

falls, it is important to
tailor future interventions
to be effective for people
with MCI who fall.

-In older adults with mild
to moderate dementia
living in residential care
facilities, a 4-month high-
intensity functional
exercise program appeared
to defer loss of
independence in ADLs and
improve balance, albeit
only in participants with
non-Alzheimer’s dementia.
-The ABC-H scores were
significantly and
independently related with
future  falls in the
community-dwelling Indian
older adults. The ability of
the ABC-H scale to predict
future falls was adequate
with high sensitivity and
specificity values.

Figura 4. Extracao das informacdes de interesse retiradas dos artigos selecionados. Catalao (GO), Brasil, 2017.
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DISCUSSAO

Estima-se que populacao idosa mundial em
2030 atinja 16,5% da populacao total, com
projecoes para 2050, de um aumento de 22%
de idosos, além da probabilidade de 400
milhdes de muito idosos ou octagenarios.> No
Brasil essa taxa duplicara em 25 anos e
alcancara 20% da populacao. Se comparado a
Franca, observa-se um quantitativo muito
maior de idosos na populacdo geral e o pais
demorou 150 anos para atingir esse marco.>

Mostram-se que as colaboracées quando
classificadas em relacao ano e pais de origem
nesse estudo, o Brasil foi o pais que mais
colaborou com publicacées, prevalecendo os
anos de 2010 e 2013. Esses dados justificam-
se pelo fato do aumento de 2,4 % da
populacao idosa entre os anos de 2000 e
2010.3 Tais fatos corroboram com a
probabilidade do envelhecimento com
limitacées funcionais, o que pode saturar o
sistema publico e privado de atencado a saude
caso nao sejam implementadas acdes eficazes
na promocao da saude.>*

Observou-se nos estudos selecionados que a
utilizacao de instrumentos na avaliacao de
idosos tem trazido resultados satisfatorios,
sobretudo quando vem acompanhado de
programas de exercicios fisicos, com melhora
da forca muscular e reducao no risco de
quedas na populacao alvo.>® Destaca-se que as
pessoas idosas mantenham uma autonomia nas
AVD ¢é essencial manter o foco nas
investigacoes das perdas funcionais, dando
atencao para uma avaliacao global*® de modo
a prevenir a dependéncia, uma vez que pode
causar um descontrole emocional provindo de
sentimento de impoténcia e inutilidade.”’

Obteve-se maior identificacao do
instrumento do Mini Exame do Estado Mental
(MEEM) nos artigos selecionados nessa RI, na
perspectiva de rastreio da avaliacao cognitiva,
na selecdo dos sujeitos da pesquisa. O MEEM é
um teste neuropsicolégico de avaliacdo da
funcao cognitiva, que pode ser aplicado em
ambientes intra e  extra-hospitalares,
sobretudo em  estudos populacionais,>®
contudo, deve-se utilizar outros instrumentos
associados com vistas ao diagnostico de déficit
de funcao cognitiva.”® O seu maior uso nos
estudos, talvez se deva ao fato de o declinio
de atencao e memoria associarem-se com a
perda da agilidade motora e com o
decréscimo do controle postural durante o
envelhecimento. Essa correlacao manifesta a
necessidade de avaliar fatores que detectam
déficits de equilibrio e risco de quedas em
idoso.®

Avaliacao e intervencao do equilibrio...

Observou-se outros instrumentos com maior
evidéncia nessa Rl, como a Escala de
Equilibrio de Berg (EEB), utilizada para avaliar
a capacidade funcional do equilibrio no idoso®’
e o teste Time up and Go (TUG) eficaz para
revelar os individuos com maior risco de
quedas,® denota-se que o TUG desponta como
um instrumento essencial para delimitar o
tratamento adequado para a melhora do
equilibrio.®® Assim como a eficacia do EEB em
relacao a avaliacao do equilibrio em situacoes
do cotidiano do individuo utilizando poucos
recursos para sua aplicacdo.** O uso conjunto
dessas duas ferramentas corroboram para a
relacdo entre as mudancas no equilibrio e o
declinio da funcionalidade, e ressaltam a
importancia das intervencdées com foco na
mobilidade.®

Relata-se que os resultados obtidos por
esses indices favorecem a identificacao
precoce com possibilidade de evitar futuras
quedas, ao qual interfere diretamente nos
fatores de risco, indicando a necessidade de
intervencdes regulares que visam melhorar
forca e equilibrio, promovendo a salde do
idoso e assim disponibilizar ferramentas
fundamentais para os profissionais que atuam
na saude desses individuos.®

Notam-se ainda duas validacoes de
instrumentos para avaliar pessoas com
Parkinson. Talvez seja justificado o interesse
devido ao aumento acelerado da populacao
idosa e da Doenca de Parkinson (DP) em
idosos, estimando-se 14,2 milhdes de
parkinsonianos no mundo em 2040.%” Estudos
voltados para padrées que analisem a relacao
entre mobilidade funcional e equilibrio
auxiliam na compreensao e execucao de
atividade fisica em pessoas com Parkinson.®

Para tais fins, os marcos da politica publica
voltada ao idoso destaca-se o Envelhecimento
Ativo,® que associa o envelhecer de forma
saudavel nos aspectos fisico, mental e social,
ressaltado pela Politica Nacional de Saude da
Pessoa Idosa (PNSPI) que visa meios que
promovam a recuperacao, autonomia e
independéncia dos idosos.”® No mesmo
sentido, o Caderno de Atencao Basica n° 19
fornece subsidios para profissionais que atuam
na Atencao Primaria em Salude, ou seja, com
idosos na comunidade.”

Verifica-se melhora de AVD visando a
promocdao da salude com a reducdo do
sedentarismo e combate as doencas
cronicas.”? Nesse sentido, é fundamental que
na saude publica, os idosos tenham acesso a
medidas para melhorar o funcionamento fisico
e a capacidade de mobilidade.” Ou seja, a
pratica de exercicios fisicos e o convivio social

Portugués/Inglés

Rev enferm UFPE on line., Recife, 12(9):2479-99, set., 2018

2492


https://doi.org/10.5205/1981-8963-v12i9a234724p2479-2499-2018

ISSN: 1981-8963

Bennett JR Del’Olmo, Vera |, Sena KG de et al.

permitem que os idosos tenham uma melhora
no equilibrio, mobilidade funcional e QV.”*

Apresenta-se outra estratégia de trabalhar
o envelhecimento ativo e promover a saude
das pessoas, idosas ou nao, a criacao de
grupos de conscientizacao e promocao da
salde com vistas a independéncia das AVD ao
qual vem de encontro com as politicas que
convergem para a melhoria na capacidade
funcional ou reducao da incapacidade fisica e
autonomia do idoso.”>7¢

Considera-se a perda da estabilidade
também é um fator de risco para futuras
quedas, tal fato pode ser evitado com
treinamento de resisténcia e treino de
equilibrio.”” Algumas intervencdes, como os
exercicios aerobicos possibilitam o aumento
de velocidade e de equilibrio. No entanto,
programas voltados para a coordenacao
motora juntamente com equilibrio mostram-se
mais eficazes para a melhora da QV.”®

https://doi.org/10.5205/1981-8963-v12i9a234724p2479-2499-2018

CONCLUSAO

Utilizaram-se inimeros os instrumentos
para avaliar o equilibrio em idosos, contudo
apenas um meio de avaliacao nao é eficaz
para avaliar todas vertentes que envolvem o
déficit de equilibrio. Necessita-se entdao da
associacao entre dois ou mais instrumentos de
avaliacao a fim de proporcionar um resultado
mais fidedigno, com vistas a serem tracados
objetivos e intervencoes adequadas.
Relaciona-se diretamente com o equilibrio,
futuras quedas criando uma necessidade de
focar nesses dois fatores para gerar maior
autonomia nas atividades cotidianas dos
idosos.

Estimulam-se que sejam realizadas outras
pesquisas com metodologia mais robustas,
buscando instrumentos que avaliam os fatores
de risco, para futuras intervencoes
preventivas e de promoc¢ao a saude.
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