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RESUMO: O objetivo do trabalho foi investigar o reconhecimento da síndrome locomotora (SLo), 

suas implicações e estratégias de prevenção adotadas pelos idosos longevos. Trata-se de um estudo 

transversal com 56 idosos com idade ≥80 anos, atendidos num serviço público de saúde em São Paulo. 

Foram selecionados idosos diagnosticados com SLo pelo questionário Escala Geriátrica da Função 

Locomotora de 25 itens (GLFS-25). Em seguida, foram coletados dados sociodemográficos e 

realizada avaliação das atividades básicas e instrumentais de vida diária, através do Índice de 

Independência nas Atividades Básicas de Vida Diária, de Sydney Katz, e da Escala de Lawton, 

respectivamente. Na segunda etapa, investigaram-se aspectos como: o reconhecimento, as 

implicações e a prevenção da SLo, por meio de questionário. Constatou-se que a maioria dos idosos 

longevos não reconhece essa condição (74,23%), mas compreende as consequências adversas de 

problemas no órgão locomotor (69,6%); contudo, a maioria apresentou barreiras para praticar 

atividades físicas e prevenir-se contra a SLo. 

Palavras-chave: Idoso; Sistema musculoesquelético; Debilidade muscular; Exercício físico. 
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ABSTRACT: The aim of this study was to investigate the recognition of the locomotor syndrome (LS), 

its implications and prevention strategies adopted by the long-lived elderly. This is a cross-sectional 

study with 56 elderly people aged ≥80 years, attended at a public health service in São Paulo. 

Geriatric Locomotive Function Scale (GLFS 25-p) questionnaire were applied to identify individuals 

with LS. Then, sociodemographic data were collected and an assessment of basic and instrumental 

activities of daily living was carried out, using the Katz Index of Independence in Activities of Daily 

Living and the Lawton Scale, respectively. The second stage consisted of investigating the recognition, 

implications and prevention of LS, through a questionnaire. It was found that most long-lived elderly 

do not recognize this condition (74.23%), but understand the adverse consequences of problems in 

the locomotor organ (69.6%), however, most presented barriers to engage in physical activity and 

take precautions against LS. 

Keywords: Elderly; Musculoskeletal system; Muscle weakness; Exercise. 

 

 

RESUMEN: El objetivo de este estudio fue investigar el reconocimiento del síndrome locomotor 

(SLo), sus implicaciones y las estrategias de prevención adoptadas por los ancianos de larga vida. 

Se trata de un estudio transversal con 56 ancianos ≥ 80 años, atendidos en un servicio público de 

salud de São Paulo. Los ancianos diagnosticados de SLo fueron seleccionados mediante el 

cuestionario de la Escala Geriátrica de Función Locomotora (GLFS-25) de 25 ítems. Luego se 

recolectaron datos sociodemográficos y se evaluaron las actividades básicas e instrumentales de la 

vida diaria mediante el Índice de Independencia en las Actividades de la Vida Diária de Sydney Katz 

y Escala de Lawton, respectivamente. La segunda etapa consistió en investigar el reconocimiento, 

implicaciones y prevención de SLo, a través de un cuestionario. Se encontró que la mayoría de los 

ancianos longevos no reconocen esta condición (74,23%), pero comprenden las consecuencias 

adversas de los problemas en el órgano locomotor (69,6%). Sin embargo, la mayoría tenía barreras 

para practicar actividades físicas y prevenir SLo. 

Palabras clave: Anciano; Sistema musculoesquelético; Debilidad muscular; Ejercicio físico. 
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Introdução 

 

Os idosos constituem o segmento populacional que mais avança no Brasil (IBGE, 2016); no 

ano de 1994, eles respondiam por 8% dos brasileiros e, em 2014, passaram a representar 13,7% 

(Alcântara, Camarano, & Giacomin, 2016). Octogenários, nonagenários ou centenários, conhecidos 

como idosos longevos, têm se destacado por fazerem parte de um grupo etário que sofrerá um 

aumento expressivo em seu número (Goulart, 2011), atualmente evidenciando ritmo de crescimento 

mais acelerado do que os sexagenários e septuagenários (UN, 2019). Aumento em número que traz 

implicações importantes, dado que tais idosos situados no topo da pirâmide etária costumam 

apresentar maior frequência de comorbidades e maior incidência de declínio funcional (Lourenço et 

al., 2012). Dessa forma, faz-se necessário o estudo das condições, físicas e psíquicas, que afetam, de 

modo significativo, esse segmento mais fragilizado. 

A síndrome locomotora (SLo) é um termo escolhido pela Associação Ortopédica Japonesa 

(JOA), para definir uma condição que mostra como o sistema músculo-esquelético vai se deteriorando, 

quando a pessoa idosa passa a apresentar limitação da mobilidade, dor, déficit de equilíbrio, ritmo 

lento de marcha e necessidade de profissionais cuidadores para auxiliar nas atividades do dia a dia 

(Akai, et al., 2016; Nakamura, 2008; 2009; Sasaki, et al., 2013). 

Trata-se de uma temática que tem crescido em relevância, sendo cada vez mais abordada. Em 

estudos realizados por pesquisadores japoneses, foi documentado o aumento do número de idosos 

dependentes de serviços de enfermagem que, em 2011, chegou a 4,5 milhões de pacientes, sendo que, 

desse total, 21,5% deles sofriam de distúrbios de órgãos locomotores (Nakamura, 2011). 

O aparecimento da SLo está relacionada ao próprio envelhecimento, devido ao declínio 

natural da capacidade locomotora (Muller et al., 2012), somado às doenças que surgem com esse 

processo, como osteoartrite, espondilose e osteoporose, (Ebrahim et al., 2000; Yoshimura et al., 2009). 

Outro estudo realizado no Japão, em 2013, demonstrou uma maior prevalência dessa síndrome em 

individuos do sexo feminino, que apresentam osteoartrite de joelho, diminuição de massa muscular, 

déficit de equilíbrio, e menor flexibilidade (Hirano, et al., 2013a). 

Para que os idosos possam viver com melhor qualidade de vida e garantir a independência 

funcional, é importante que seja feito o reconhecimento precoce do risco de desenvolver SLo (Seichi 

et al., 2016). Um instrumento utilizado por profissionais de saúde para identificar esta condição, a 

fim de sugerir os encaminhamentos devidos, é o “25-Question Geriatric Locomotive Function Scale” 

(GLFS-25), desenvolvido pela Sociedade Japonesa de Ortopedia e validado no Brasil em 2017 (Seichi, 

et al., 2012; Tavares, & Santos, 2017). 
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Ao identificar o risco, podem-se adotar medidas para prevenir a deterioração do aparelho 

locomotor e o desenvolvimento de desordens musculoesqueléticas, além da manutenção ou melhora 

da função da marcha (Hirano et al., 2013b). Os idosos precisam ter a adequada compreensão sobre a 

SLo e de como lidar com esse transtorno, uma vez que esse reconhecimento contribui para prevenir 

as temidas deficiências locomotoras (Ishi et al., 2015). 

Diversas pesquisas sobre a SLo foram publicadas por grupos japoneses na última década, e 

algumas delas identificaram uma associação entre maior idade e maior prevalência de SLo (Kasukawa 

et al., 2020; Kimura et al., 2014; Ohtsuki et al., 2019). No entanto, ainda há poucos estudos sobre a 

SLo direcionados para a população de idosos com 80 ou mais anos, justamente os mais fragilizados 

(Arbex et al., 2021). Diante desse contexto, o objetivo do presente estudo foi investigar o 

reconhecimento, as implicações e a prevenção da síndrome locomotora pelos idosos longevos 

residentes na comunidade da cidade de São Paulo. 

 

Método 

 

Trata-se de um estudo transversal, realizado com indivíduos idosos participantes do “Projeto 

LOCOMOV (Locomoção dos Idosos longevos)”, da Disciplina de Geriatria e Gerontologia da 

UNIFESP (Arbex, 2017).  Os dados foram coletados entre os anos de 2016 e 2017. 

De acordo com a Resolução n.º 196/96 do Conselho Nacional de Saúde, que regulamenta as 

pesquisas envolvendo seres humanos, este estudo foi encaminhado para o Comitê de Ética e Pesquisa 

da UNIFESP, via Plataforma Brasil. Os participantes assinaram um termo de consentimento livre e 

esclarecido. Todos os protocolos foram aprovados pelo comitê de ética institucional da 

UNIFESP/EPM (CEP: 58769616.7.0000.5505). 

Os critérios de inclusão foram: idosos de ambos os sexos, com idade superior ou igual a 80 

anos e diagnosticados com a SLo, segundo a Escala geriátrica da função locomotora de 25 itens 

(GLFS-25P); ser independente na deambulação; usar ou não dispositivo de marcha; não apresentar 

doença grave ou estar sob o tratamento a incapacitante; demonstrar capacidade, entendimento e 

disposição para participar da pesquisa e residir na Comunidade. 

Os critérios de exclusão foram: história de hospitalização ou acidentes recentes; ter 

manifestação ou diagnóstico de demência leve, moderada ou grave; neoplasia; doença aguda 

descompensada; estar sob um tratamento dialítico, quimioterápico ou radioterápico; apresentar outras 

situações incapacitantes de saúde e idosos que não tiveram interesse em participar do estudo ou 

compreender seus objetivos. 
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Na etapa inicial, foram selecionados os idosos diagnosticados com a SLo pelo questionário 

Escala Geriátrica da Função Locomotora de 25 itens (GLFS-25), que é um instrumento desenvolvido 

por Seichi et al., 2012, cuja pontuação varia de 0 a 100. Nesta escala, quanto maior a pontuação, 

maior o comprometimento físico; e uma pontuação igual ou superior a 16 confirma o diagnóstico de 

SLo (Seichi et al., 2012; Tavares, & Santos, 2017). 

Os dados pessoais como gênero, idade, etnia, estado civil, escolaridade, antecedentes pessoais, 

e uso de dispositivos de marcha foram apurados. A classificação das atividades básicas de vida diária 

foi realizada através do Índice de Independência nas Atividades Básicas de Vida Diária de Sydney 

Katz, que avalia o desempenho em atividades, tais como: banho, vestir-se, ir ao banheiro, 

transferência, continência e alimentação (Katz et al., 1963). O grau de dependência é estabelecido 

através de letras de A a G, em ordem crescente de dependência (Júnior, & Raiser, 2016). 

A classificação nas atividades instrumentais de vida diária foi feita por meio da Escala de 

Lawton, que compreende a avaliação de atividades como manusear dinheiro, usar o telefone, fazer 

compras e utilizar os meios de transporte (Lawton, & Brody, 1969). A nota máxima é de 27, e uma 

pontuação alta é associada à maior independência (Trindade et al., 2013). 

A segunda etapa da pesquisa consistiu em entrar em contato com os idosos por meio de 

ligações telefônicas, com o objetivo de investigar o reconhecimento, as implicações e a prevenção da 

síndrome locomotora (SLo), através do Questionário de Reconhecimento da Síndrome Locomotora. 

As informações coletadas foram armazenadas e analisadas em um software Excel para cálculo da 

porcentagem, média e desvio-padrão. 

 

 

Resultados 

 

Foram avaliados 56 idosos com SLo, sendo 44 do sexo feminino e 12 do sexo masculino. A 

média de idade foi de 88,15 anos entre as mulheres e 89,66 anos entre os homens. A seguir a Tabela 

1: 
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Tabela 1: Características sociodemográficas dos idosos com SLo, segundo o sexo 

Característica Feminino n (%) Masculino (%) Total n (%) 

Sexo 44 (78,5%) 12 (21,4%) 56 (100%) 

Idade 88,15±4,28* 89,66±3,39* 88,48±4,12* 

Etnia       

Africana/negra 0 (00,0%) 0 (00,0%) 0 (00,0%) 

Pardo 10 (22,7%) 2 (16,6%) 12 (21,4%) 

Branca 28 (63,6%) 10 (83,3%) 38 (67,8%) 

Amarela 6 (13,6%) 0 (00,0%) 6 (10,7%) 

Estado civil 

Viúvo 32 (72,7%) 4 (33,3%) 36 (64,2%) 

Casado 9 (20,4%) 8 (66,6%) 17 (30,3%) 

Solteiro 2 (04,5%) 0 (00,0%) 2 (03,5%) 

Divorciado 1 (02,2%) 0 (00,0%) 1 (01,7%) 

Escolaridade 

Analfabetos 9 (20,4%) 2 (16,6%) 11 (19,6%) 

1 a 5 anos 27 (61,3%) 5 (41,6%) 32 (57,1%) 

6 a 11 anos 6 (13,6%) 3 (25,0%) 9 (16,0%) 

12 ou mais 2 (04,5%) 2 (16,6%) 4 (07,1%) 

Dispositivos 

Sim 17 (38,6%) 8 (66,6%) 25 (44,6%) 

Não 27 (61,3%) 4 (33,3%) 31 (55,3%) 

SLo =Síndrome locomotora; n = número; (%) = percentual; *média ± desvio-padrão 

 

 

Houve uma predominância da etnia branca, representada por 67,8% da amostra; seguida pela 

parda com 21,4%; e a amarela com 10,7%. Em relação ao estado civil, foi observado que 64,2% dos 

idosos eram viúvos; os casados respondiam por 30,3%; os solteiros 3,5%; e os divorciados 1,7% da 

amostra.   

Os idosos com 1 a 5 anos de escolaridade respondiam por 57,1% do total, enquanto 19,6% 

eram analfabetos; aqueles com 6 a 11 anos de escolaridade representavam 16% e, por fim, os idosos 

com 12 ou mais anos de escolaridade respondiam por 7,1% da amostra. Dentre os participantes do 

estudo, 44,6% utilizavam algum dispositivo auxiliar de marcha. 
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Tabela 2: Antecedentes pessoais, e classificação nas atividades básicas e instrumentais de vida diária 

dados em números absolutos e porcentagem 

 

 Mulheres n (%) Homens n (%) Total n (%) 

Antecedentes    

HAS 34 (77,2%) 9 (75,0%) 43 (76,7%) 

DM 12 (27,2%) 2 (16,6%) 14 (25,0%) 

DLP 28 (63,6%) 10 (83,3%) 38 (67,8%) 

DRC 10 (22,7%) 4 (33,3%) 14 (25,0%) 

Obesidade 11 (25,0%) 5 (41,6%) 16 (28,5%) 

Osteoporose 20 (45,4%) 4 (33,3%) 24 (42,8%) 

Osteoartrite de joelho 31 (70,4%) 8 (66,6%) 39 (69,6%) 

Sarcopenia 15 (34,0%) 10 (83,3%) 25 (44,6%) 

* 9 (20,4%) 1 (08,3%) 10 (17,8%) 

ABVD    

1 42 (95,4%) 12 (100,0%) 54 (96,4%) 

AIVD    

I 21 (47,7%) 4 (33,3%) 25 (44,6%) 

DL 17 (38,6%) 7 (58,3%) 24 (42,8%) 

DM 5 (11,3%) 1 (08,3%) 6 (10,7%) 

 
DLP – Dislipidemia, DM - Diabetes mellitus, DRC - Doença renal crônica, Frat. de fêmur – Fratura de fêmur, GLFS 25-

p - Escala Geriátrica da Função Locomotora de 25 itens, HAS - Hipertensão arterial sistêmica, * - Voluntários que não 

souberam dizer se possuíam sarcopenia ou não. ABVD – Atividades básicas de vida diária, 1 – Independente, AIVD – 

Atividades instrumentais de vida diária, I – Independente, DL- Dependência leve, DM – Dependência moderada. 

 

Conforme observado na tabela 3, a comorbidade mais encontrada entre as mulheres foi a 

hipertensão, enquanto nos homens foi a dislipidemia e a sarcopenia; porém também foi alta a 

incidência de hipertensão.  

Em relação às atividades básicas de vida diária, de acordo com a escala Katz, aqueles que se 

mostraram independentes respondiam por 96,4% da amostra. Nas atividades instrumentais de vida 

diária, os idosos independentes representaram 44,6%; os dependentes leves, 42,8%; e aqueles que 

possuíam dependência moderada constituíam 10,7% da amostra. 

 

Tabela 3: Pontuação dos voluntários no questionário GLFS – 25p, dados em média e desvio-padrão 

Sexo Média ±Desvio-padrão 

Feminino 34,31 ±15,87 

Masculino 27,83 ±10,58 

Total 32,92 ±15,05 

GLFS 25-p - Escala Geriátrica da Função Locomotora de 25 itens 
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O questionário GLFS-25p mostrou uma pontuação média de 34 pontos para as mulheres; e 27 

pontos para os homens; o total da amostra apresentou uma média de 32 pontos, sendo máximo 78 

pontos alcançados, e o mínimo 17. 

 

 
Tabela 4: Reconhecimento pelos idosos da SLo e de suas implicações e prevenção 

Reconhecimento Reconhece Não reconhece 

 n (%) n (%) 

1a.O(A) Sr(a) já ouviu falar sobre problemas nos órgãos locomotores capazes 

de levar os idosos a necessitar de cuidados ou a estar sob maiores riscos a essas 

necessidades? 

 

15 (26,7%) 41 (73,2%) 

Implicações Sim Não 

 n (%) n (%) 

2a.O(A) Sr(a) sabe que problemas no sistema locomotor podem dificultar o 

envelhecimento com independência, levando até a necessidade de cuidados de 

enfermagem? 

 

39 (69,6%) 17 (30,3%) 

2b.O(A) Sr(a) acha que problema no sistema locomotor pode impedi-lo(a) de 

participar de atividades social/lazer? 

 

32 (57,1%) 24 (42,8%) 

Prevenção Sim Não 

 n (%) n (%) 

3.O(A) Sr(a) costuma exercitar regularmente as pernas/coluna (3 vezes ou mais 

por semana) pensando na sua saúde locomotora? 

 

11 (19,6%) 45 (80,3%) 

   

 

Discussão 

 

A maioria dos idosos não soube identificar a SLo, possivelmente por se tratar de uma condição 

pouco divulgada no Brasil (Ikemoto, & Arai, 2018). Até o momento, pelo que se tem verificado, o 

Japão é o único país, a adotar programas de conscientização sobre a SLo (Sugai et al., 2020). Nesse 

país, em uma pesquisa feita pela internet, foi identificado que, em 2012, houve uma taxa de 17,3% 

de reconhecimento, taxa essa que, em 2015, havia aumentado para 44,4% (Tanabe et al., 2016). 

Outros autores observaram um reconhecimento de 24,6% em 2013, e um aumento para 27,9% em 

2015 (Ishii et al., 2015; Tanabe et al., 2016). 
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A taxa de reconhecimento encontrada no presente estudo foi maior do que a dos primeiros 

estudos japoneses. Uma explicação para isso seria o fato de a amostra desta pesquisa ser formada 

especificamente por idosos longevos, faixa etária em que os sintomas da SLo se tornam mais 

aparentes e facilmente identificados (Yamada et al., 2020; Yoshimura et al., 2017). 

Também foi observado que, no Japão, o meio mais comum para divulgar informações sobre a 

SLo seria a TV, seguida por jornais e revistas (Ishii et al., 2015). Dados do IBGE, do ano de 2019, 

revelaram que havia um aparelho de televisão em 96,3% dos domicílios brasileiros pesquisados, e 

que o uso de internet pela população com 60 ou mais anos seria em torno de 45%, com uma tendência 

de aumento nesse percentual (IBGE, 2021). Dessa forma, a TV é um meio de comunicação promissor 

a fim de se divulgarem, para a população brasileira, informações sobre SLo. A internet, por sua vez, 

pode ser utilizada no futuro quando um maior número de idosos tiverem acesso a ela. 

Dentro do grupo de idosos diagnosticados com SLo, a maioria compreendeu que ter problemas 

nos órgãos locomotores levam a uma maior dependência; mesmo que não tenham recebido 

informações a sobre SLo, essa percepção ocorre possivelmente pelo fato de experimentarem 

limitações e necessidade de ajuda de outras pessoas. Pode-se observar, por exemplo, na tabela 2, uma 

taxa de 69,6% de idosos com osteoartrite de joelho; e 42,8%, com osteoporose, duas condições que 

causam limitações funcionais (Yoshimura et al., 2019). Na tabela 3, por sua vez, é possível identificar 

que 42,8% dos idosos apresentaram dependência leve nas Atividades Instrumentais de Vida Diária 

(AIVDs). 

A intervenção por meio de exercícios físicos foi sugerida como muito eficiente ao acarretar 

resultados eficazes, prevenindo, assim, que se deteriore a função motora do idoso, assegurando sua 

independência funcional (Akai et al., 2016; Nishimura et al., 2018; Wennie et al., 2010). Neste estudo 

foi observado que a maior parte da amostra não praticava atividade física, uma tendência que é 

relatada na literatura (Cox et al., 2017). No Reino Unido, por exemplo, apenas 9% dos homens e 6% 

das mulheres acima de 75 anos seguiam níveis recomendados de atividade física, de moderada a 

vigorosa intensidade com pelo menos 150 minutos por semana (Chief Medical Officers of England 

SwaNI, 2011; Nelson et al., 2007; Roth, 2009).  

Tal dificuldade de manter uma rotina de exercícios se deve ao fato de os idosos longevos se 

depararem com diversas barreiras, como a limitação física, a falta de disposição, o excesso de cuidado 

da família, os exercícios físicos inadequados, as doenças, a falta de segurança, o casamento e o cuidar 

dos filhos, a nunca ter realizado atividades físicas por lazer, e ao medo de quedas (Krug, et al., 2015).  
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A adesão a práticas de saúde podem ser um desafio à pessoa idosa, dado que esta não é afetada 

apenas pela doença e tratamento, mas decorre também de um precário sistema de saúde no país, da 

relação terapeuta-paciente, das próprias características do paciente e ainda de fatores 

socioeconômicos (Sabate, 2003). 

O Brasil continua caracterizado como apresentando baixas remunerações, elevadas 

desigualdades entre grupos de população ocupada, além de altas taxas de informalidade (IBGE, 2020). 

Além disso, os idosos longevos de hoje são pessoas que nasceram na primeira metade do século XX, 

uma época em que havia menor acesso às redes de ensino e, por isso, apresentam elevadas taxas de 

não-escolaridade, ou apenas contando com o ensino fundamental incompleto (IBGE, 2020). 

Pesquisas atestam que existe, de fato, uma relação entre menor escolaridade, baixa renda e a prática 

de atividades físicas (Gonçalves, et al., 2020; Stalsberg, & Pedersen, 2018). Foi identificado por 

exemplo, que há um maior tempo gasto em atividades domésticas ou laborais, na população com esse 

perfil sociodemográfico, o que leva a um menor tempo e disposição para se dedicar a exercícios 

físicos (Busch, et al., 2015; Gray et al., 2016). 

 

Conclusão 

 

A maioria dos idosos longevos deste estudo não ouviu falar sobre problemas no aparelho 

locomotor, que podem levar à necessidade de cuidadores para auxiliarem nas AVDs, o que sugere 

desconhecimento da definição da SLo e também uma carência de programas para divulgar 

informações sobre este problema que pode acarretar grandes problemas.  

No entanto, a maioria compreende que problemas no aparelho locomotor podem causar 

dificuldades relacionadas a sua independência e participação em atividades sociais, provavelmente 

porque já enfrentam essas dificuldades em algum momento do dia. Foram encontradas barreiras que 

impedem a prática de atividade física, como osteoartrite de joelho, osteoporose, baixa escolaridade e 

dependência para realizar as AIVDs. 

Esta pesquisa evidencia a necessidade de maior divulgação sobre a definição, as 

consequências e a prevenção da SLo, bem como programas que permitam manter ou recuperar a 

capacidade funcional dos idosos e garantir independência nas ABVDs e AIVDs. 

O presente estudo teve, como limitações, o fato de ter caráter transversal, e o baixo número 

de idosos que participaram da pesquisa. 
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