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RESUMO: O objetivo é determinar valores de referéncia, bem como a sensibilidade e a
especificidade para a Escala de Equilibrio de Berg e para o Teste de Velocidade de
Marcha, em idosos institucionalizados. Como método, a Escala de Equilibrio de Berg
(EEB) e o teste de dez metros (velocidade de marcha) foram aplicados para a avaliacdo
do equilibrio postural. Utilizou-se a Receiver Operating Characteristic (curva ROC) para
identificacdo dos melhores pontos de corte para cada teste, e determinar as areas sob a
curva e os IC 95%, como também os valores de Sensibilidade e Especificidade. Como
resultados, um valor <49 para a EEB (sensibilidade: 72%, especificidade: 74%) ¢ < 0,77
m/s para a velocidade de marcha (sensibilidade: 72%, especificidade: 70%) foi
encontrado. Os resultados indicaram um valor abaixo de 49 pontos para a EEB e menor
que 0,77 m/s para a velocidade de marcha.

Palavras-chave: Envelhecimento; Instituicdo de Longa Permanéncia para ldosos;
Equilibrio postural.
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ABSTRACT: Objective: The aim of this research was to determine reference values, as
well as the sensitivity and specificity for the Berg Balance Scale and gait speed in
institutionalized elderly. Method: The Berg Balance Scale (BBS) and the 10-meter test
(gait speed) were applied for postural balance evaluation. Receiver Operating
Characteristic (ROC curve) was used to identify the best cut-off points for each test and
the areas under the curve and the 95% ClIs were determined, as well as the analysis of
Sensitivity and Specificity values. Results: A value < 49 (sensitivity: 72%, specificity:
74%) was found for BBS and a value < 0.77 m/s (sensitivity: 72%, specificity: 70%) was
found for gait speed. Conclusion: The results indicated a value below 49 points for BBS
and less than 0,77 m/s for gait speed.

Keywords: Aging; Homes for the aged; Postural balance.

RESUMEN: El objetivo es determinar valores de referencia, asi como la sensibilidad y
especificidad para la Escala de Equilibrio de Berg y para la Prueba de Velocidad de la
Marcha, en ancianos institucionalizados. Como método, se aplicé la Escala de Equilibrio
de Berg (BSE) y la prueba de los diez metros (velocidad de marcha) para evaluar el
equilibrio postural. La Caracteristica Operativa del Receptor (curva ROC) se utilizd
para identificar los mejores puntos de corte para cada prueba y para determinar las
areas bajo la curvay el IC del 95%, asi como los valores de Sensibilidad y Especificidad.
Como resultado, se encontro un valor < 49 para la EEB (sensibilidad: 72%,
especificidad: 74%) y < 0,77 m / s para la velocidad al caminar (sensibilidad: 72%,
especificidad: 70%). Los resultados indicaron un valor por debajo de 49 puntos para la
EEB y menos de 0,77 m/ s para la velocidad al caminar.

Palabras clave: Envejecimiento; Institucion de Larga Estancia para ancianos; Equilibrio

postural.

Introducéo

O aumento no nimero de idosos no Brasil estd ocorrendo de maneira acelerada.
Estima-se que, em 2020, o Brasil sera o sexto pais do mundo em nimero de idosos, com

namero superior a 30 milhGes de pessoas (Veras, 2009).
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O processo de envelhecimento se caracteriza por ser dinamico e progressivo, no
qual ocorrem modificagcbes morfoldgicas, funcionais, bioquimicas e psicoldgicas, que
determinam a progressiva perda das capacidades de adaptacdo do individuo ao meio
ambiente, ocasionando maior vulnerabilidade e incidéncia de processos patoldgicos
(Netto, 2004).

Entre as diversas funcdes prejudicadas pelo avanco da idade esta a funcao
muscular e o subsequente comprometimento da fungdo motora, com a reducgédo
substancial de massa muscular decorrente do envelhecimento e da diminuigdo no nivel
de atividade fisica do individuo (Lacourt, & Marini, 2006). Essa perda da massa do
musculoesquelético, é considerada, de acordo com Matsudo, Matsudo, & Barros (2000),
a principal responsavel pela deterioracdo da mobilidade e da capacidade funcional do
individuo que esta envelhecendo, predispondo-o a fragilidade, a ocorréncia de quedas e a
limitacOes tanto para realizacdo de atividades de vida didria (AVDs), como para as
atividades instrumentais de vida diaria (AIVDSs).

O equilibrio corporal pode ser definido como a habilidade em manter o centro de
gravidade corporal projetado sobre os limites da base de sustentagcdo durante posicoes
estaticas e dindmicas (Ricci, Gazzola, & Coimbra, 2009). A manutenc&o desse equilibrio
é realizada pelo sistema de controle postural, que integra informacfes do sistema
vestibular, de receptores visuais e do sistema somatossensorial (Aikawa, Braccialli, &
Padula, 2006). Os componentes do controle postural sdo afetados nos idosos e varias
etapas podem ser suprimidas, diminuindo a capacidade compensatdria do sistema,
levando a um aumento da instabilidade (Dorneles, da Silva, & Mota, 2015), que é um
fator de risco para as quedas. Queda pode ser definida como um evento nédo intencional
que tem como resultado a mudanca de posicdo de um individuo para um nivel mais baixo
em relacdo a sua posicao inicial, com incapacidade de correcdo em tempo habil (Fabricio,
Rodrigues, & Junior, 2004; Pimentel, & Scheicher, 2009). As quedas tém sido um dos
maiores fatores de risco para a reducdo da capacidade funcional em idosos (Gasparotto,
Falsarella, & Coimbra, 2014), sendo reconhecidas como um potencial problema de satde
publica.

Com o envelhecimento da populagdo, tem aumentado a procura por instituicdes
de longa permanéncia para idosos (ILPIs), as quais nem sempre oferecem condigdes para
a manutencdo dos aspectos emocionais e fisicos dos internos (Perlini, Leite, & Furini,
2007).
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Nas ILPIs, a dependéncia fisica é muitas vezes estimulada, pois os proprios funcionarios
preferem ajudar os idosos nas suas atividades, quando estes ja apresentam inabilidade
para executar tarefas simples, embora ndo sejam incapazes para fazé-las (Araujo, Ceolim,
Pereira Hidaldo de Araujo, & Ceolim, 2007).

Segundo Barreto, Carreira, & Marcon (2015), a populacdo residente em ILPIs
pode ser caracterizada pela alta dependéncia na realizacdo das atividades de vida diaria,
por multiplas morbidades e pela polifarmacia.

Existem testes na literatura com o objetivo de avaliar o equilibrio postural. Dentre
eles se destacam a Escala de Equilibrio de Berg (EEB) e a avaliacdo da velocidade média
de marcha (VM). Ambos os testes apresentam valores de corte, indicando maior/menor
risco de cair. Para a EEB, a literatura indica que valores entre 45 e 49, em uma escala até
56, € um indicativo de maior risco de quedas (Park, & Lee, 2017). Em um estudo
publicado em 2012, verificou-se que valores de velocidade média abaixo de 1 m/s
estavam relacionados com dificuldades de marcha e de atividades de vida diaria e quedas
(Seino et al., 2012). As notas de corte para esses testes, no entanto, foram estabelecidas
levando-se em conta idosos moradores de uma comunidade, ndo sendo encontrados

valores de referéncia no caso de idosos institucionalizados.

Objetivo

Diante disso, 0 objetivo deste estudo foi determinar pontos de corte, sensibilidade
e especificidade da Escala de Equilibrio de Berg e do Teste de Velocidade de Marcha

para idosos institucionalizados.

Materiais e Métodos

As avaliacdes foram realizadas por dois fisioterapeutas treinados sob a supervisdo
de um fisioterapeuta mais experiente.

O estudo incluiu 45 idosos residentes em trés ILPIs da cidade de Marilia, SP,
Brasil, com 60 anos ou mais. Os seguintes critérios de elegibilidade foram considerados:
individuos com Doenca de Parkinson, sequelas de Acidente Vascular Encefalico (AVE),
histdria de ataque isquémico transitério, com avaliacdo cognitiva abaixo do recomendado

(Brucki, Nitrini, Caramelli, Bertolucci, & Okamoto, 2003), dependentes de cadeira de
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rodas, acamados e em uso de medicamentos que interfiram no equilibrio postural, ndo
foram incluidos no estudo. Foi considerado caidor, o idoso que referiu ter sofrido ao
menos uma queda no periodo de um ano anterior & avaliacdo. Um questionario estruturado
foi aplicado para registrar os seguintes dados sociodemograficos e clinicos: idade, peso,
altura, nimero de quedas e nimero de medicamentos.

Os diretores das ILPIs onde residem os idosos participantes do estudo assinaram
um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido autorizando a participacdo desses
sujeitos na pesquisa. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Estadual Paulista "Julio de Mesquita Filho", UNESP, Campus de Marilia,
SP, Brasil, com o protocolo numero 1.779.430.

A velocidade de marcha foi avaliada pelo Teste de caminhada de 10m. Para
eliminar o fator aceleracéo e desaceleracdo, foi solicitado aos participantes que iniciassem
a caminhada 1,2m antes da cronometragem e terminassem 1,2m depois (Novaes,
Miranda, & Dourado, 2011). Foram realizadas trés tentativas para minimizar o efeito
aprendizado, e o menor tempo foi utilizado para andlise de dados. Os participantes
receberam o comando “Caminhe até a proxima marca, em sua velocidade normal, assim
que estiver pronto”.

A escala de equilibrio de Berg (EEB), traduzida e validada para o portugués do
Brasil (Miyamoto, Lombardi Junior, Berg, Ramos, & Natour, 2004), foi utilizada para
avaliacdo do equilibrio postural. A EEB, desenvolvida por Berg, Maki, Williams,
Holliday, & Wood-Dauphinee (1992), é constituida por 14 tarefas comuns que envolvem
o equilibrio estatico e dinamico. As tarefas sdo avaliadas por meio de observacao,
apresentando uma escala ordinal de cinco alternativas, variando de zero (do entrevistado
que ndo consegue realizar a tarefa) a quatro (daquele que realiza a tarefa de forma
independente), totalizando um escore maximo de 56 pontos. A pontuacdo diminui, caso
0 tempo para execucdo da tarefa ndo seja atingido, ou o individuo necessite de supervisdo

Ou suporte externo para executa-la.
Estatistica

As variaveis qualitativas estdo descritas pela distribuicdo de frequéncia absoluta

(F) e relativa (%). A distribuicdo de normalidade foi verificada pelo teste de Kolmogorov-

Smirnov. Para comparacao entre dois grupos independentes, foi realizado o teste t student

ndo pareado ou o teste ndo paramétrico de Mann-Whitney. Utilizou-se a curva Receiver
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Operating Characteristic (curva ROC), para identificacdo da sensibilidade e
especificidade dos pontos de cortes para determinar a presenca de queda. Foram
determinadas as areas sob a curva e 0s 1C95%, ndo devendo o 1C95% incluir o valor 0,50.
Para todas as analises, foi utilizado o software SPSS versdo 19.0 for Windows, sendo

adotado nivel de significancia de 5%.
Resultados

Participaram do estudo 45 idosos residentes em trés ILPIs da cidade de Marilia,
SP, separados em caidores e ndo caidores. A Tabela 1 mostra as comparacgdes entre 0S
grupos avaliados em relacdo a idade, miniexame do estado mental (MEEM), quantidade
de medicacao ingerida/dia, peso, altura, indice de massa corpdrea (IMC), além dos
valores médios da escala de equilibrio de Berg e da velocidade média de marcha.
Observa-se diferenca significativa entre os grupos em relacdo a medicacdo e as escalas

de avaliag&o do equilibrio.

Tabela 1 - Comparacdo da média, desvio-padrdo (DP), mediana (Med), primeiro quartil (25th)
e terceiro quartil (75th) entre idosos com e sem queda, Marilia, SP, 2018

Queda
Ausente (n=27) Presente (n=18)
Média DP Med 25th 75th Média DP Med 25th 75th p-valor

Idade (anos) 757 10,3 750 67,0 850 788 68 795 738 850 0,265

MEEM 232 40 240 180 26,0 226 3,7 220 190 26,3 0,608
Medicacéo 4,3 27 40 20 6,0 8,7 43 100 58 120 0,001*
Peso (kg) 689 149 67,6 58,7 790 723 141 704 59,1 814 0,460
Altura (m) 162 0,10 1,64 155 1,67 161 011 161 148 171 0,724
IMC 261 41 263 238 278 215 32 272 248 30,0 0,219
EEB 48,7 93 52,0 48,0 550 466 49 465 443 50,0 0,012**
VM (m/s) 0,89 0,30 091 0,73 0,97 0,70 0,24 0,73 0,59 0,81 0,029*

Nota: IMC: indice de massa corporal (peso/altura?); MEEM: miniexame do estado mental; EEB: escala de
equilibrio de Berg; VM: velocidade de marcha. *p<0,05 diferenca significativas entre os grupos pelo teste
t student; **p<0,05 diferenga significativas entre os grupos pelo teste ndo paramétrico de Mann-Whitney

A Tabela 2, a seguir, mostra os parametros estatisticos da area sob a curva para
analise da curva ROC, considerando a variavel Queda (O=ausente; 1=presente) como
desfecho com seus respectivos pontos de corte, sensibilidade e especificidade para a EEB

e paraa VM.
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Tabela 2: Pardmetros estatisticos da area sob a curva e intervalo de confianca de 95% (IC 95%)
para analise da curva ROC considerando a variavel Queda (0O=ausente; 1=presente) como
desfecho com seus respectivos pontos de corte, sensibilidade e especificidade, Marilia, SP, 2018

Area 1C95% para Area
Variaveis sobrea p-valor

curva LI LS Pc():n(;t?tge Sensibilidade ~ Especificidade = RV+ RV-
EEB 0,722 0,004* 0569 0,845 <49 72% 74% 2,78 0,37
VM (m/s) 0,717 0,006* 0,563 0,841 <0,77 2% 70% 2,43 0,39

Nota: EEB: escala de equilibrio de Berg; VM: velocidade de marcha. *p<0,05 diferenga significativa em
relacdo aos valores de 0,500 para &rea sobre a curva. LI limite inferior do 1C95%. LS limite superior do
IC95%, RV: razdo de verossimilhanga. Fonte: elaborada pelos autores

As Figuras 2 e 3 mostram a analise da associacdo e do Odds Ratio (razdo de
chance), associada ao risco de queda, baseado nos pontos de corte sugeridos pela anélise
da Curva ROC (Tabela 2) com seus respectivos valores de Sensibilidade e Especificidade

para a EEB e a velocidade de marcha, respectivamente.

.| p-valor (X2) = 0,002* BERG
100,0%7  Odds (IC95%) = 7,4 (1,9 / 28,4) O <=a9
Sensibilidade = 72% O >0
Especificidade = 74% T
80,0%
60,0%]
" _
o
40,0%
61%
20,0%
,0%
Presente Ausente

Quedas

Figura 2: Andlise da associacdo entre Queda e categorizacdo dos valores de BERG baseadas no ponto de
corte pela analise da Curva ROC. *p<0,05 associacdo significativa pelo teste do Qui-quadrado (X?). Odds
razdo de chance baseada no risco de queda. 1C95% intervalo de confian¢a de 95% para 0 Odds
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100.0% p-valor (X2) = 0,006* VMv
’ Odds (IC95%) = 6,1 (1,6 / 23,1) O<s0.77
Sensibilidade = 72% >0,77
Especificidade = 70% T:'
80,0% .
60,0%]
o _
40,0%
20,0%]
,0%
Presente Ausente

Quedas

Figura 3: Anéalise da associacdo entre Queda e categorizagdo dos valores de VM baseadas no ponto de
corte pela analise da Curva ROC. *p<0,05 associa¢do significativa pelo teste do Qui-quadrado (X?). Odds
razdo de chance baseada no risco de queda. 1C95% intervalo de confianga de 95% para o Odds

Discussao

Diante do aumento do nimero de idosos que vem acontecendo em nosso pais,
torna-se cada vez mais recorrente a procura por ILPIs (Perlini et al., 2007). Quando
comparados com idosos residentes na comunidade, os residentes de ILPIs ttm menos
oportunidades de participarem de forma independente em atividades e tarefas da vida
diaria (domesticas ou recreativas) que poderiam minimizar os efeitos do envelhecimento
(Oliveira, & Tolocka, 2009).

Os testes avaliados nesse estudo (Escala de Equilibrio de Berg e Teste de
Velocidade de Marcha) sdo facilmente aplicaveis, ndo exigindo instrumentos especificos,
e sao capazes de avaliar o equilibrio postural e até mesmo mostrar qual a suscetibilidade
a sofrer quedas (Berg et al., 1992; Novaes et al., 2011). Apesar disso, ndo existem valores
preditivos para quedas para esses dois testes, quando se fala em idosos

institucionalizados, mas somente para idosos da comunidade.
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Como idosos institucionalizados sdo uma populacdo complexa, caracterizada por
alta prevaléncia de dependéncia em atividades de vida diaria (AVDs), multimorbidade e
polifarmécia (de Souto Barreto et al., 2013), acreditamos ser importante ter valores de
referéncia para essa populacao.

Os resultados obtidos na pesquisa mostram gque ambos os testes apresentaram
diferencas significativas quando aplicados em idosos caidores e ndo caidores, deixando
claro sua capacidade em prever possiveis quedas em idosos institucionalizados. Foi
encontrado um valor < 49 pontos no teste de Berg (sensibilidade de 72%, especificidade
de 74%, p-valor de 0,004) e < 0,77 m/s para a VM (sensibilidade de 72%, especificidade
de 70%, p-valor de 0,006) como indicadores do risco de quedas em idosos
institucionalizados. Esses valores foram o0s que apresentaram maior sensibilidade e
especificidade, a fim de se obter o menor nimero possivel de falsos-negativos e/ou falsos-
positivos. A sensibilidade, nesse caso, indica a probabilidade do teste em identificar um
idoso caidor sendo ele caidor, enquanto a especificidade indica a probabilidade de
identificar um idoso ndo caidor, sendo ele ndo caidor.

Os valores encontrados para a EEB néo se diferenciaram dos valores indicados
para idosos da comunidade. Segundo a literatura, valores entre 45 e 49 tiveram maior
sensibilidade e especificidade, sugerindo maior risco de cair. Em um estudo indicou-se
que idosos com velocidade média menor que 1m/s apresentam baixa performance e,
portanto, maior risco de quedas (Seino et al., 2012). Esse valor, porém, € destinado para
idosos da comunidade e, caso fosse utilizado para definir o risco de queda de um idoso
institucionalizado, seriam encontrados muitos falso-positivos.

Idosos moradores da comunidade e de ILPIs tém estilos de vida diferentes. Por
causa disso, faz-se necessario que os testes utilizados para a avaliacdo do equilibrio
tenham valores ajustados para essa populacdo. A importancia dessa pesquisa se traduz
para uma melhor avaliacdo do risco de cair da populacdo moradora em instituicdes de
longa permanéncia, com valores ajustados de acordo com a caracteristica da populacédo
estudada.

E necessario lembrar que os idosos avaliados ndo correspondem & totalidade dos
individuos institucionalizados devido aos fatores de inclusdo/ndo inclusdo. Os idosos
avaliados tinham capacidade de marcha e cognicdo, apesar de serem moradores de
instituicdo de longa permanéncia. Entdo, ndo é possivel generalizar que os valores

encontrados servem para todos os idosos institucionalizados.
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Conclusao

Em conclusdo, os resultados indicaram um valor <49 pontos para a EEB e < 0,77
m/s para a velocidade média, como os melhores valores na avaliacéo de risco de quedas

para idosos institucionalizados.
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