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RESUMO

Atualmente, as quedas emergem como importante problema de salide publica mundial. O
envelhecimento das populacdes contribui, vigorosamente, para que este acidente ocorra.
Entretanto, o fendmeno é observavel em outras faixas etarias. Ha indicios de que alteracGes de
salude favorecam o desfecho. Objetivo: Conhecer a distribuicdo do evento, segundo perfil
demografico, e identificar quais condicbes pré-existentes de salde poderiam concorrer para 0
episédio. Método: Pesquisa exploratoria e descritiva, com amostra de conveniéncia constituida
por oitenta e oito individuos, frequentadores de um parque publico da zona sul do municipio de
Sao Paulo; que aceitaram participar, apds responderem positivamente a indagagao “Vocé sofreu
alguma queda de dezembro para c&? ” Estudou-se a prevaléncia de casos, no periodo de um
ano. Resultados: As quedas aconteceram em maior numero entre mulheres (57,3%), a média
de idade foi 45,4 anos. Foram reconhecidos como condigfes pré-existentes: problemas visuais
(62,2%), insdnia (31,7%) e hipertensdo arterial (22,0%). Os resultados encontram-se
consonantes com a literatura, contudo detectou-se uma enorme lacuna de estudos, a excecao do
universo de pessoas idosas. Diante disto, afirma-se a necessidade do aprofundamento de
pesquisas pois o episodio acontece indistintamente na coletividade.

Palavras-chave: Acidentes por Quedas; Danos; Saude do Adulto.
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Estudo Sobre Quedas com Frequentadores de um Parque Publico da Zona Sul Cidade de S&o Paulo

FALLS STUDY WITH REGULAR VISITORS OF A PUBLIC PARK FROM
SOUTHERN SAO PAULO CITY

SOCIO-DEMOGRAPHIC PROFILE AND PRE-EXISTING CONDITIONS OF
PEOPLE WHO WERE VICTIMS OF FALLS IN A NEIGHBORHOOD IN THE
SOUTHERN AREA OF SAO PAULO CITY

ABSTRACT

Falls have become an important public health problem across the world. The aging of
populations contributes vigorously to this situation. However, the phenomenon is observable in
other age groups. There is evidence that health changes favor the outcome. Objective: knowing
the distribution of the event, according to demographic profile, and identify pre-existing
conditions could compete for the episode. Methods: exploratory and descriptive study with a
convenience sample of eighty-eight individuals, patrons of a public park in the southern area of
Sdo Paulo; who agreed to participate after positively answer the question "Did you suffer any
drop in December? "We studied the prevalence of cases within one year. Results: the falls were
more frequent among women (57.3%), the mean age was 45.4 years. They were recognized as
pre-existing conditions: visual problems (62.2%), insomnia (31.7%) and hypertension (22.0%).
The results are in line with the literature, however detected a huge gap studies the exception of
the universe of elderly people. Given this, it is stated the need to deepen research for the episode
takes place indifferently in the collectivity.

Key words: Accidental Falls; Damages; Adult Health
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INTRODUCAO

Queda é definida como o evento ndo planejado que levou o individuo ao chdo®. Sdo
episodios que resultam em mudanca de posicao para um nivel mais baixo em relagcdo a posi¢ao
inicial. Tornaram-se ocorréncias frequentes, consistindo-se em um dos grandes problemas da
salde publica contemporanea, uma vez que os dados epidemiologicos se mostram
representativos em diversas partes do mundo 23,

De acordo com a Classificagio Estatistica Internacional de Doencas*, faz parte do quadro
de causas externas de morbidade e mortalidade. Sdo considerados agravos, pois embora ndo
pertencam ao dmbito da doenca, causam lesio, dor, sofrimento e morte®. Para o Sistema de
Vigilancia de Violéncias e Acidentes (VIVA) é importante considerar que podem acontecer em
locais diversos: doméstico ou social, como trabalho, escola e lazer 6. Na publicac&o alusiva aos
20 anos do Sistema Unico de Satde (SUS) aparece como principal causa de internagdo, o que
torna o cenario dramatico; constituindo-se no mais frequente dano a satde "8

As quedas tomam vulto e tornam-se preocupantes com o significativo envelhecimento
das populagdes, ja que, a incidéncia dos casos entre os idosos é maior, as complicacGes para a
salide se repercutem de maneira mais abrangentes e, 0s custos assistenciais sdo elevados. As
consequéncias podem ser drasticas levando a falta de autonomia e, desencadeando severas
restricdes com risco de institucionalizacdo; representam a quinta causa de morte entre os idosos
9.

Contudo é preciso ressaltar que este tipo de incidente acontece em todas as faixas etarias
e, um dia toda a pessoa podera viver um “episodio de queda” °. Em Londrina, uma pesquisa
com individuos menores de 15 anos, sobre causas de atendimento em pronto socorro, com
quadro de alta hospitalar, mostrou que 33,9% foram vitimas de quedas!t. Publicacdo derivada
da mesma pesquisa pontuou que a taxa de incidéncia foi de 25,3 por 1000 criancas, com registro
de um obito.

O estudo desenvolvido em um servico de emergéncia por Malta et al.'°, com vitimas de
quedas na faixa etaria entre 0 e 19 anos, concluiu que estas ocorreram, principalmente, nas
residéncias dos acidentados.

Um numero expressivo dos acidentes ocorre em vias publicas, particularmente, nos
periodos de deslocamento para o trabalho®. Quando nestas areas, associam-se a barreiras
arquitetdnicas e questdes da mobilidade urbana como: problemas de asfaltamento, descuido
com/do pedestre, fatores relacionados ao tipo de transporte e, iluminagéo.
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Diferentes condi¢cfes e fendbmenos estdo ligados as quedas; sdo causas intrinsecas e
extrinsecas. Os fatores extrinsecos sdo parte do contexto ambiental, ja fatores intrinsecos sdo
os que estdo diretamente relacionados a situagdo fisica e psicoldgica do individuo 2. O
conhecimento destes fatores, além de importante para pacientes e trabalhadores da salde, altera
a perspectiva do olhar sobre o tema.

A relevancia, a pertinéncia e a atualidade do assunto fomentaram a elaboragdo da
pesquisa. O objetivo da investigacdo foi conhecer aspectos do perfil s6cio demografico, e
possiveis condigdes pré-existentes entre pessoas que foram vitimas de quedas, em um bairro da

cidade de S&o Paulo, no periodo entre dezembro de 2012 a outubro de 2013.

METODO

O estudo foi populacional, transversal, exploratdrio e descritivo, com abordagem quanti-
qualitativo®. O local da pesquisa, um parque, foi uma escolha de conveniéncia pela
proximidade com a universidade, receptividade dos servidores do lugar e ainda, pelo fato de ser
um espaco publico, frequentado por um expressivo nimero de moradores do bairro.

Para a coleta de dados foi elaborado um instrumental com questdes abertas e fechadas .
Neste, foram agrupadas as caracteristica do perfil sociodemogréafico como: sexo, idade, cor e
escolaridade. Como condicBes pré-existentes foram selecionados: labirintite, epilepsia,
problemas visuais, anemia, insénia e artrose. Houve espaco para o individuo citar uma condi¢do
de salde ndo mencionada na pesquisa.

Oitenta e dois individuos compuseram a amostra, foram abordados no momento em que
transitavam pelo lugar. A pergunta: “vocé sofreu alguma queda de dezembro para c4?” iniciou
0 contato. A resposta positiva incluiu o sujeito na pesquisa, havendo a opcao de aceitar ou néo.
Outro critério adotado para inclusdo no estudo foi ser maior de 18 (dezoito) anos. Apds estas
confirmagdes, foi solicitada a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, lido
pelo préprio respondente ou pelo pesquisador.

O corpo de pesquisadores foi constituido por dois professores do Mestrado Profissional
em Promogdo de Salde, e dois estudantes do ultimo semestre do curso de graduagdo em
Fisioterapia do Centro Universitario Adventista de Sdo Paulo (UNASP). Os alunos foram
previamente treinados. O grupo aplicou o questionario em diferentes horarios e dias.

Os pesquisados preencheram o instrumental lendo diretamente, sempre préximo ao

pesquisador, para que na existéncia de qualquer davida, esta fosse esclarecida. Quando
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analfabetos ou com dificuldades para compreender, contaram com a ajuda do pesquisador. A
coleta de dados aconteceu no més de outubro de 2013.

Os programas utilizados para a analise dos dados foram o SPSS (versdo 19) e o Excel.
Os dados foram apresentados em frequéncias absolutas e relativas (porcentagens).

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica do Centro Universitario Adventista de S&o
Paulo (UNASP) sob o0 numero 21124413.2.0000.5377.

RESULTADOS e DISCUSSAO

Participaram da pesquisa 82 individuos frequentadores de um parque publico. Houve
predominancia do sexo feminino 57, 3% (n=47); a média de idade foi 45,4 anos (DP=15,1).
Quanto ao quesito cor 42,7% se autodeclaram brancos. Em relacdo a escolaridade, todos os
niveis estiveram representados, e a maior porcentagem 34,1% (n=28) foi de pessoas com 2°
grau completo conforme se observa na tabela 1.

Tabela 1. Caracteristicas do perfil sécio demografico da populacdo amostral, 2013.

Caracteristicas Total de respondentes (n=82)
Sexo, n (%)

Masculino 35 (42,7%)
Feminino 47 (57,3%)
Idade, anos)

Média (desvio padréo) 45,4 (15,2)
Variacdo 18-77
Cor, n (%)

Pardo 35 (42,7%)
Branco 29 (35,4%)
Negro 13 (15,9%)
Indigena 4 (4,9%)
Amarelo 1 (1,2%)
Escolaridade, n (%)

1° grau incompleto 18 (22,0%)
1° grau completo 14 (17,1%)
2° grau incompleto 6 (7,3%)
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2° grau completo 28 (34,1%)
Universitario incompleto 7 (8,5%)
Universitario completo 9 (11,0%)

Fonte: Frequentadores do parque, 2013.

Houve predominancia de mulheres na amostra (57,3%). Existem indicativos de que a
prevaléncia de quedas entre estas, torna-se mais frequente em idades mais avangadas, embora
os estudos ainda sejam inconclusivos®®. Pesquisas afirmam que nesta faixa etaria, a fragilidade
coaduna-se com a perda de massa magra e consequente queda de forca muscular; possiveis
déficits proteicos e de vitamina D se agregam a questdo®!’. Atualmente, é possivel observar
mudancas no comportamento e estilo de vida feminino, quando a vida mais intensa coloca o
corpo em vulnerabilidade, fato que apoia o resultado, entre mulheres mais jovens. Pondera-se,
também, que os dados obtidos retratariam a frequéncia do parque, ja que 0 mesmo abriga um
centro de convivéncia, com programacodes diversificadas como grupos e oficinas, o que pode
ser um atrativo maior para esta comunidade.

A idade variou entre 18 e 77 anos, e a média foi 45 anos (desvio padrdo de 15 anos). Esta
média de idade remete a periodo produtivo da vida com elevado vigor fisico. Sdo escassos 0s
estudos de quedas entre adultos e, quando encontrados o destacam como consequéncia de
acidentes de trabalho. S3o citadas as quedas de andaimes, escadas e telhados®®.

Entre os entrevistados 42,7% declararam-se pardos e 35,4% eram brancos. No que diz
respeito a escolaridade o grupo amostral foi diversificado onde 39% haviam cursado o 1° grau
(completo ou incompleto), 41% cursaram o 2° grau (completo ou incompleto) e 20% chegaram
ao ensino superior, dentre 0s quais 11% ou seja, nove individuos concretizaram toda formacéo
académica.

A Tabela 2 apresenta os problemas de satde/condi¢des pré-existentes relatados pelos

participantes da pesquisa
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Tabela 2: Distribuicdo de nimero e porcentagem de condic¢Bes pré-existentes

relatados pela populagdo amostral, 2013.

Condicdes pré-existentes, n (%) Total de respondentes (n=82)
Problemas visuais (uso de éculos) 51 (62,2%)
Insbnia 26 (31,7%)
Hipertensdo arterial 18 (22,0%)
Labirintite 11 (13,4%)
Artrose 9 (11,0%)
Anemia 4 (4,9%)
Bronquite/Rinite 2 (2,4%)
Diabetes Mellitus 2 (2,4%)
Depressao 2 (2,4%)
Epilepsia 1(1,2%)
Vasculite de sistema nervoso central 1(1,2%)

Fonte: Frequentadores do parque, 2013.

Quanto as condicBes pré-existentes-existentes prevaleceram 0s problemas visuais
(62,2%); o uso de 6culos foi fator determinante para a resposta. Diferentes pesquisas reforcam
a associacdo entre alteracfes de acuidade visual e quedas, ainda que, evidenciem individuos
mais velhos!®1, Em 2006 o Ministério da Salde do Brasil abordou a questo, qualificando-a
como uma das causas mais comuns para este agravo. As alteragdes visuais estdo identificadas
como fator de risco intrinseco, compondo o grupo das doencas neurossensoriais°.

Vinte e seis individuos (31,7%) referiram a ins6nia como condicdo pré-existente. A
literatura reforca esta relacdo, apontando o distirbio como um potente fator de risco para a
queda. As alteragBes do sono repercutem no desempenho funcional do individuo 22%23, Mesmo
em comunidades rurais, onde os habitos salutares sdo uma constante, a insdnia foi reportada
como item de vulnerabilidade 24,

A hipertensao arterial foi mencionada por 22% da populacdo. Conceituada como doenca
cronica, afeta bilhdes de pessoas em todo o mundo e, possui grande magnitude. E tida como
um dos mais importantes problemas de saude pablica da vida presente; combina o estilo de vida

com as contradigdes sociais 2%, A literatura é controversa quanto a presenca da hipertenséo
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arterial conjugada com as quedas, entretanto, recentemente, pontua-se a possibilidade,
enfatizando o ““cair” como circunstancia decorrente da doengal®2%:27,

As doencas labirinticas foram citadas distintamente (13,4%). Os riscos para os portadores
de disturbios sensoriais sdo uma constante, destacando-se as labirintopatias e as alteracfes de
equilibrio®®2%28 Doengas como a hipertensdo arterial e a diabetes podem cingir-se com
problemas labirinticos. A tontura pode provoca uma sensagdo oscilatdria irreal, subjetiva em
relacdo ao ambiente ou, a rotacdo do ambiente em relacdo ao corpo, sendo o ultimo mais
comum?°, Estes sintomas desorganizam o sistema viso espacial e a propriocepg¢do concorrendo
para que as quedas acontecam?.,

Nove pessoas (11%) relataram ser portadoras de artrose. Diferentes estudos referendam
a ideia, apresentando expressiva combinacdo entre os dois elementos. A artrose, além de
diminuir a capacidade funcional, produz dor. Esta favorece o desequilibrio postural que € um
forte desencadeador do episodio®®3L,

Cerca de 5% citaram anemia, condicdo importante e multifatorial atribuida a diferentes
aspectos nutricionais. Pode ser um quadro crdnico, ou surgir de maneira incompreensivel e,
com etiologia desconhecida®’. Dentre as consequéncias encontram-se a fragilidade e o
comprometimento da mobilidade, o que suscitaria a queda 3.

Apenas dois individuos (2,4%) citaram a diabetes mellitus. O resultado chama atencéo ja
que estudos variados ancoram a importancia da patologia no tema. Estudos comparativos entre
portadores de diabetes tipo 2 demonstraram associacdes entre estado hiperglicémico e piora da
mobilidade, mesmo em pacientes mais jovens e com menor tempo de doenc¢a®¥34. A neuropatia
diabética, também, induz a alteragcdes musculoesqueléticas capazes de desencadear
instabilidade postural e aumentar o risco *.

A mesma surpresa se deu em relacdo a depressdo (2,4%), considerada como uma
comorbidade recorrente; forma o grupo de fatores de risco intrinsecos 221, A depressdo traz
um declinio da capacidade funcional, baixa autoconfianca, indiferenca ao meio ambiente,
recluséo e inatividade®®1®,

A epilepsia foi referida por um pesquisado (1.2%). Alguns dos tipos da patologia séo
denominados crises de queda subita. Apos o episddio convulsivo, o individuo é tomado por
uma breve confusdo, motivo pelo qual o quadro é citado como uma robusta comorbidade®.

Um individuo (1,2%) referiu vasculite do sistema nervoso central. Vasculites sdo
inflamacdes dos vasos que irrigam os nervos, esta afeccdo gera fraqueza muscular. E um sinal

que aparece em doengas diversas e, compativel com condigdo pré-existente para queda®”.
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CONSIDERACOES GERAIS

A pesquisa, desenvolvida junto a 82 frequentadores do parque, mostrou maior prevaléncia
de quedas entre as mulheres, com 42,7% dos casos; situacdo que correlaciona-se com a
mudanca de comportamento e estilo de vida no grupo. A média de idade foi 45,4 anos, época
da vida em que grande parte das pessoas sao ativas, o que pode representar elevado custo social.

Claro estd que o episodio pode ser uma eventualidade singular, mas também, ser
potencialmente o desfecho de uma condigéo pré-existente. As condigdes mais citadas foram: a
diminuicdo da visdo (62,7%), a insonia (31,7%) e a labirintite (13,4%). Todos 0s problemas
referidos tém sido explorados como coadjuvantes para a ocorréncia de quedas.

Chama atencdo o déficit de pesquisas sobre o0 assunto, a excecdo da populagdo idosa, o
que limita o conhecimento. Infere-se a existéncia de uma subnotificacéo, justificada, talvez, por
resultar em ndo internacGes e/ou sequelas importantes.

Conclui-se que esta pesquisa seja uma contribuicdo que pontua aspectos do tema entre a
populacdo adulta. Diante deste quadro, abre-se um imenso espago para mais estudos sobre o
fendmeno. Sugere-se a continuidade de investigacbes que se conjuguem com o0s achados

descritos até aqui.
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