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Resumo

Introducdo: O diabetes mellitus € uma condicdo crdnica caracterizada por niveis elevados de glicose no
sangue. E sabido que o processo de envelhecimento associado com a diabetes mellitus ira prejudicar a
gualidade de vida desses idosos, trazendo maiores riscos e vulnerabilidade para as quedas. Objetivo: Portanto
esse artigo objetiva identificar os riscos de quedas em idosos com diabetes mellitus através de uma mini revisédo
literaria. Método: O presente estudo refere-se a uma revisao de literatura fundamentada na analise de artigos
cientificos ja existentes e que tratam do tema - Equilibrio postural e quedas em idosos com diabetes mellitus.
Resultados: Os estudos destacam que idosos com DM2 estdo em maior risco de quedas devido a uma série
de fatores, incluindo comorbidades, alteragBes no equilibrio, diminuicdo da func¢éo fisica e medo de cair. A
prevencéo de quedas em idosos com DM2 requer uma abordagem interdisciplinar, incluindo exercicios fisicos,
dispositivos auxiliares & marcha e melhorias nas condi¢des ambientais dentro de casa. Concluséo: Através
dos achados € notério a maior fragilidade apresentada pelos idosos diabéticos, visto que além do processo
natural do envelhecimento € associado a patologia prejudicando as suas fung¢des funcionais, levando grande
parte desses a queda. Sendo o fisioterapeuta essencial na retomada desses idosos a uma vida sem receios,
trazendo seguranca, independéncia e autonomia.

Palavras chaves: ldosos, Diabetes, Quedas, Equilibrio

Introducéo

O diabetes mellitus € uma condi¢do crdnica caracterizada por niveis elevados de
glicose no sangue, e pode levar a complicacdes como a Neuropatia Diabética, essa patologia
consiste em danos a nervos periféricos, podendo ser apenas um ou varios nervos, levando
a incapacidade a esses pacientes. A neuropatia costuma vir acompanhada da diminuicédo da
energia, da mobilidade, da satisfacdo com a vida e do envolvimento com as atividades

sociais, contribuindo para um aumento do risco de quedas.

As complicagcdes comumente associadas ao DM sdo as doengas renais, diminui¢ao
da massa muscular, presenca de comorbidades, queixa de dor, sintomas depressivos e
polifarméacia (Mettelinge, et al., 2013), estas alteracdes contribuem para o déficit do equilibrio

postural e aumento do numero de quedas (Noce, et al., 2019).
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Devido a alta prevaléncia, o fenbmeno da queda torna-se um problema grave de
saude publica na populacdo idosa com altos custos assistenciais, além de acelerar o
processo de envelhecimento e causar o medo de cair afetando, assim, as atividades
cotidianas e consequentemente a qualidade de vida. (CRUZ, D. T.; DUQUE, R. O.; LEITE, I.
C. G;2019)

E sabido que o processo de envelhecimento associado com a diabetes mellitus ir&
prejudicar a qualidade de vida desses idosos, trazendo maiores riscos e vulnerabilidade para
as quedas. Visto que segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisticas do
ano de 2022, atualmente existem 22 milhées de pessoas idosas no Brasil e de acordo com
a Sociedade Brasileira de Diabetes no Brasil, mais de 13 milhfes de pessoas vivendo com

a doenca no ano de 2023.

Metodologia

O presente estudo refere-se a uma revisdo de literatura, fundamentada na analise de
artigos cientificos ja existentes e que tratam do tema - Equilibrio postural e quedas em idosos
com diabetes mellitus. As bases de dados pesquisadas foram: Google académico,
PubMed,Sci-Hub.

Foram utilizados alguns critérios de organizacdo na busca destes artigos, destacando-
se ligacdo com o tema abordado, andlise dos dados, definicdo dos objetivos, selecdo e
avaliacdo dos dados. Que foram publicados no periodo de 2019 e 2023 em lingua portuguesa

e inglesa.

Dez artigos foram selecionados para analise inicial, dentre estes 6 foram excluidos,
por ndo abordarem o tema e por ndo se mostrarem relevantes a partir da leitura de seu

resumo. Resultando entdo na selecéo de quatro artigos para a composicao deste trabalho.

Resultados
De acordo com os critérios do estudo foram selecionados quatro artigos cientificos

gue serdo apresentados a seguir.

Autor/ Ano Objetivos Metodologia Resultados

Gama et al. Investigar os fatores | Trata-se a um estudo | Foi observado que a ocorréncia de

2019 clinicos - funcionais | observacional, analitico, de | quedas esté associada a idosos
e psicocognitivos e | carater transversal. longevos, com 70 anos ou mais (p=0,
do Equilibrio | A amostra foi constituida po| do sexo feminino (p =0,006),
Postural idosos encaminhados | diminuicdo da FPP (p =0,004), presen
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relacionados a | Ambulatério de Geriatria | dor em membros inferiores (p =0,012)
guedas em Idosos | Endocrinologia do HUOL. 5 ou mais doencas (p =0,002), e
com Diabetes presenca de sintomas depres
MellitusTipo 2. (p=0,036) os idoso diabéticos que cg

sdo mais velhos, apresentam maior nq
de doencas, maior tempo para realiz
testes TUGT e TUGT dupla tarefa e
pontuacdo no WHODAS 2.0 qu
comparados aqueles que ndo ca
caracterizando-os como uma popu
mais idosa com déficits cognitivos, n|
mobilidade e pior desempenho funcio
O objetivo desse | Trata-se de um estudo do | A média do MiniBesTest foi de
Dias, et al. artigo é observar | tipo observacional, | 22,15+4,64 pontos para o Gl e
2021 através de uma | quantitativo, analitico de | 21,94+4,89 pontos para o G2, ou
analise comparativa | carater  transversal A | seja, os idosos com diagnostico de
os resultados de | amostra foi constituida por | DM2 apresentaram prejuizo do
testes  especificos | 233 idosos com 60 anos ou | equilibrio corporal em relacdo aos
sobre os indicies de | mais, com e sem | sem DM2. Separando 0s grupos em
equilibrio  postural | diagnéstico de Diabetes | menor e maior risco de quedas,
em idosos com e | Mellitus tipo 2, A amostra | segundo a pontuacdo de corte
sem diabetes | foi dividida em dois grupos. | estabelecida pelo MiniBesTEST, foi
mellitus tipo 2 G1: com diagndstico de DM | encontrado 22,23+4,5 para o G1 e
tipo 2 (N =147) e G2: sem | 22,02+4,8 para o G2. Além disso,
DM tipo 2 (N=86). 88,4% apresentaram maior risco de
Para avaliagcéo funcional do | quedas no G1 enquanto que 87,1%
equilibrio  corporal foi | no G2 (p=0,75). Foi observado
utiizado o Mini - The | também, significancia nos dominios
Balance Evaluation | do Mini BESTest: ajustes
Systems Test A avaliacdo | antecipatorios (p=0,001) e respostas
da mobilidade funcional foi | posturais (p=0,042) em idosos com e
feita através do Timed Up | sem DM2.
and Go Test e para a
funcionalidade foi utilizado
o] World Health
Organization Disability
Assessment Schedule.
Fontes,P.et | O objetivo desse A questdo cientifica do prey Dentre as condutas adotadas nos
al. 2019 artigop é analisar estudo foi estabelecida utiliz estudos em questéo, a Vibragao de
através de Umal a estratégia PICO. A pes| Corpo Inteiro (VCI) se apresenta
Revisdo Sistemética bibliografica foi realizada emj como um novo tipo de intervencgéo
As condutas de 2016concomitantementg com exercicio fisico que consiste na
fisioterapéuticas nal PubMed, Lilacs e Scielo. Idig realiza¢do de exercicios estaticos e
melhora do equilibrio) Portugués, Inglés e Espanho| dindmicos sobre uma plataforma
em idosos  com| vibratéria. Ultimamente, tem sido
diabetes sugerido que a VCI pode ser uma
intervencao util nos efeitos motores
adversos comumente visto em
pacientes com DM2. Também
utilizou estratégia de reabilitacdo de
equilibrio baseado na tecnologia de
realidade virtual em diabéticos. Por
meio de sensores portateis e uma
interface interativa para feedback
visual em tempo real, com base no
tornozelo, compensando a
propriocepcéo articular prejudicada.
Observou-se reducdo na oscilagéo
do centro de massa e melhora na
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coordenacdo postural entre as
articulacdes do tornozelo e do
guadril apés o treinamento.

Ribeiro,C;
2019

Investigar as
circunstancias e
consequéncias de
guedas em idosos
com Diabetes
Mellitus tipo 2 e
relaciona-las com o
namero de quedas.

Estudo transversal que
investigou 233 idosos com
60 anos ou mais, divididos
em dois grupos: um com
147com DM tipo 2 e outro
grupo de 86 participantes
sem DM. . Os critérios de
inclusdo  seguiram  as
diretrizes da  American
Diabetes Association
(ADA), A avaliacdo clinica
incluiu  medidas como
altura, peso.

Foram avaliados 148 idosos com
DM2.A faixa etaria mais prevalente
foi de 60-69 anos (50,0%). Doze
(20,7%) foram do género masculino
e 46 (79,3%) feminino. A ocorréncia
de quedas em idosos com DM foi de
39,1%. Dos 58 idosos avaliados, 31
(53,4%) Tiveram episédios
recorrentes do evento. Todos
apresentavam doencas enddcrinas
nutricionais e metabdlicas, no caso o
DM, sendo que as demais doencas
associadas mais prevalentes foram:
do aparelho circulatorio (70,7%), do
sistema osteomuscular e tecido
conjuntivo  (48,3%), do sangue,
orgaos, hematopoiéticos elou
transtornos imunitarios (29,3%) e do
olho e anexos (20,7%). Cinquenta e
seis idosos apresentaram trés ou
mais doengas associadas ao DM
(96,6%). Trinta e sete dosos (66,1%)
faziam uso de cinco ou mais
medicamentos. Todos faziam uso de
medicacgéo para diabetes
(medicamento via oral,
insulinoterapia ou medicagédo oral
associado com insulinoterapia).

Discussao

No artigo de Gama, D.G.A. (2019) vai apresentar que dos idosos avaliados, a média

etaria foi de 69,07 sendo a maioria feminina (64,7%).Ja4 a de RIBEIRO,C.D.; com média

etaria de 70,69 anos e mais prevalente no sexo feminino (70,9). Essa prevaléncia do sexo

feminino pode estar associada ao fato das mulheres priorizarem mais o seu cuidado

pessoal quando comparadas aos homens. Esse contingente também pode se dar pelas

mudanc¢as hormonais que as mulheres enfrentam, visto que sofrem uma resisténcia

insulinica ainda maior devido a reducdo dos horménios estrégeno e progesterona, que

auxiliam no controle da produgéao do hormanio insulina.

Dias, N.D.V.; et al.(2021) relata que os idosos com DM2 vao utilizar de dois a quatro

medicamentos, sendo 73,6% o0 numero de idosos que consomem a polifarmacia.

Ribeiro,C.D. traz o indice que 66,1% dos idosos utilizam cinco ou mais medicamentos.
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Essa comparacdo expdem que idosos portadores de DM2 possuem mais de uma
comorbidade, associando assim os medicamentos e fazendo uso de variados farmacos,

mas nao ha uma comprovacao de que a polifarmécia influéncia nas quedas.

Dias,N.D.V.et (2021); expde que os voluntarios com DMZ2 apresentaram mais
prejuizo ao equilibrio quando comparado aos sem DM2. Isso corrobora com o achado de
Fontes,P. F.;et al.(2019), pois é relatado que esses pacientes vao ter alteracdes do sistema
vestibular. Nesse contexto, a hiperglicemia sanguinea facilita uma situacdo de hipdxia
endodural e isso gera uma alteracdo de perfusdo nervosa, causando déficits nos tecidos
gue mais dependem da glicose, tais como 0s nervos periféricos, a retina e o sistema
vestibular. O desfecho final dessas alteracbes sdo neuropatia periférica, retinopatia

diabética e déficit vestibular, expondo o equilibrio corporal a perturbacdes drasticas.

O sobrepeso, depressao e medo de quedas foram fatores bastante associados as
guedas. Isso se comprova pelo fato da populacéo idosa ser, em sua maioria, sedentaria. O
sedentarismo vai fazer com que a esse idoso tenha mais dificuldade em centralizar o seu
centro de gravidade, se tornando assim mais suscetivel as quedas. O sobrepeso e a queda
associados podem levar esses idosos a um quadro de isolamento social, fazendo que

figuem reclusos por vergonha e medo, levando assim a depressao.

Ribeiro,C.D. et al; relata uma maior ocorréncia de quedas em pacientes com DM,
associasse com o achado de DIAS,N.D.V.; et al.(2021), visto que esses idosos apresentam
maior alteracdes nos pés, podendo levar uma série de infeccdes ou problemas na
circulacao dos membros inferiores, provocando o surgimento de feridas que néo cicatrizam,

levando esses pacientes a uma desestabilidade postural.
Concluséo

Através dos achados €é notdrio a maior fragilidade apresentada pelos idosos diabéticos,
visto que além do processo natural do envelhecimento € associado a patologia prejudicando
as suas fungodes funcionais, levando grande parte desses a queda. O fator quedas nesses
idosos além de prejuizos fisicos traz consigo problemas emocionais, visto que muitos
desses idosos tiveram suas vidas afetadas por essa associacao de fatores. A depresséao é
um dos resultados das problematicas enfrentadas por esses idosos. Conclui-se que é o

fisioterapeuta tem um papel fundamental na retomada desses idosos a uma vida sem
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receios, trazendo seguranca, independéncia e autonomia para realizar as suas praticas

funcionais e sociais.
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