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Relagao entre projegao do centro de gravidade
c cquilibrio em idosos.

Reclationship between the gravity center and the balance in elderly.

Ligia Cristiane Santos Fonseca(1), Marcos Eduardo Scheicher(2),

Departamento de Fisioterapia e Terapia Ocupacional/Faculdade de Filosofia e Ciéncias/UNESP-Marilia, SP, Brasil

Resumo

Durante o processo de envelhecimento, aumentam as assimetrias posturais que podem afetar o mecanismo de con-
trole de equilibrio, levando as quedas. Esse estudo visou avaliar a postura estatica de idosos; mensurar o equilibrio
e correlacionar os resultados da postura com o equilibrio. O estudo envolveu 28 idosos, 13 do género masculino e 15
do género feminino (71,8 £ 5,7 anos). Os voluntarios foram fotografados, as imagens transferidas para um computa-
dor para avaliacdo da postura estatica e calculo da projecdo do centro de gravidade nos planos frontal e sagital usan-
do o Software para Avaliacdo Postural. O equilibrio foi avaliado pela Escala de Equilibrio de Berg (EEB). As correlacées
foram realizadas pelo teste de Spearman (p < 0,05). Os dados foram apresentados em media + desvio-padrao (DP).
Escores da EEB = 50,5 * 3,3; plano sagital (assimetria anterior) = 45,5 + 11,1%; plano frontal (assimetrias direita
ou esquerda) = 9,8 £ 7,9. Foi encontrada correlagdo entre EEB e assimetria do plano sagital (r = - 0,46, p = 0,01) e
entre EEB e assimetria do plano frontal (r = -0,41, p = 0,03). Os dados sugerem que quanto maior a projecao ante-
rior (assimetria do plano sagital) e a projecdo lateral (assimetria do plano frontal), menores os escores da EEB, indi-
cando um aumento do desequilibrio em idosos.

Palavras chave: envelhecimento, acidentes por quedas, equilibrio postural.

Abstract

During the aging process, increase the postural asymmetries that can affect the control mechanism of balance leading
to falls. To evaluate the static posture of elderly; measure the balance and correlate the results of the posture with ba-
lance. The study involved 28 elderly patients, 13 males and 15 females (71.8 £ 5.7 years). The volunteers were pho-
tographed, the images transferred to a computer for evaluation of static posture and calculating the projection of the
center of gravity in the frontal and sagittal planes using the Postural Assessment Software. The balance was assessed
by the Berg Balance Scale (BBS). Correlations were performed by Spearman test (p < 0.05). Data were presented as
mean * standart deviation (SD). BBS scores = 50.5 £ 3.3; the sagittal plane (anterior asymmetry) = 45.5 £ 11.1%;
frontal plane (right or left asymmetry) = 9.8 £ 7.9. We found a correlation between BBS and asymmetry of the sagit-
tal plane (r = -0.46, p = 0.01) and between BBS and asymmetry of the frontal plane (r = -0.41, p = 0.03). The data
suggest that the higher the previous projection (asymmetry of the sagittal plane) and lateral projection (asymmetry
of the frontal plane), scores of the BBs will be lower, indicating an increase of unbalance in elderly.
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INTRODUCAO

Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (, a populagdo de idosos representa 6,5%
da populacdo total e estd previsto para 2050 que esse
grupo populacional passara dos 22%.

Com o aumento do niumero de idosos, tem-se tam-
bém uma elevacgdo correspondente de pessoas com ina-
bilidades. Tem sido sugerido que pessoas com mais de
60 anos apresentam habilidades reduzidas no controle
postural, podendo aumentar o risco de cair .

Ndo ha duvidas de que dificuldades no controle do
equilibrio postural é um dos principais fatores para o au-
mento do risco de quedas em idosos .

Considerando-se que aproximadamente 30% dos
individuos com mais de 65 anos caem ao menos uma
vez ao ano, metade das vezes de forma recorrente, o
evento torna-se relativamente comum nessa popula-
cao “3), Além do prejuizo fisico e psicolégico, as quedas
geram um aumento dos custos com cuidados de saude,
expressos pela utilizacdo de servigos especializados e
aumento de hospitalizagbes ©.

A maioria dos estudos tem focalizado no controle
do equilibrio na direcdo antero-posterior ou tem exami-
nado medidas globais ). Contudo, ha evidéncias cres-
centes que alteragGes do equilibrio sdo mais pronuncia-
das na diregdo lateral &),

Dessa forma, esse estudo teve como objetivo ava-
liar a postura estatica de idosos e a projegdo do seu cen-
tro de gravidade nos planos frontal e sagital, avaliar o
equilibrio por meio da Escala de Equilibrio de Berg (EEB)
e correlacionar o risco de quedas com a projecdo do cen-
tro de gravidade.

METODOLOGIA

Foram analisados 28 idosos com idade acima de
65 anos, de ambos os sexos, provenientes da cidade de
Marilia, S3o Paulo, residentes na comunidade. Foi utili-
zado como critério de inclusdo a capacidade de manter-
se em pé independentemente por 90 segundos e apre-
sentar marcha livre, sem auxilio de proteses e/ou orte-
ses, sendo excluidos idosos com doencgas crbnicas que
interferissem no equilibrio e com estado cognitivo de-
ficiente (avaliado pelo Mini Exame de Estado Mental -
MEEM).

Os idosos selecionados assinaram um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido apo6s lerem o termo
de Esclarecimentos aos Sujeitos da Pesquisa e também
um Termo de Consentimento de Fotos para utilizacao
das mesmas no trabalho. A pesquisa foi submetida e
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da UNESP
em Marilia, sob processo n® 710/2008.

Avaliagdo do centro de gravidade
A projecao do centro de gravidade foi avaliada por
meio do Software para Avaliacdo Postural (SAPO). O
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SAPO é um software livre que tem como objetivo aju-
dar na mensuragdo da posigdo, comprimento, dngulo e
alinhamento, entre outras propriedades, dos segmentos
corporais de um individuo, por meio de fotografias digi-
talizadas. Fornece, entre outras informagdes, projecao
do centro de gravidade e localizagdo de pontos anato-
micos. Estudo de Braz, Goes e Carvalho (2008) 19, con-
cluiu que o SAPO mostrou-se uma ferramenta confiavel
e valida para mensurar valores angulares nos segmen-
tos corporais.

Para cada sujeito pesquisado, foram analisadas
quatro vistas fotograficas: anterior, lateral direita, la-
teral esquerda e posterior, utilizando-se protocolo pré-
prio do SAPO. Para garantir a mesma base de susten-
tagdo nas quatro vistas, foi utilizado um tapete de EVA
da cor preta, onde o sujeito se posicionava livremente
e da maneira mais confortavel possivel para a primeira
fotografia. As fotografias foram feitas com uma maqui-
na SONY®, com resolucdo de 7,2 Mpixel. A seguir foi de-
senhado o contorno dos pés do sujeito e nas outras trés
fotos o idoso era orientado a sair do tapete para gira-
lo 909, e entdo o participante posicionava os pés exata-
mente em sua propria marcagao.

Posteriormente, as imagens foram transferidas
para um computador para a avaliagdo postural, onde
o software forneceu também a estimativa da projecao
do centro de gravidade, baseando-se no modelo antro-
pométrico proposto por Zatsiorsky e Seluyanov com as
adaptagOes propostas por de Leva (1),

Avaliagdo do equilibrio

Os idosos foram submetidos a uma avaliagao fisico-
funcional por meio da EEB. O teste é composto por 14
itens categorizados numa escala ordinal de cinco pontos
(0 - incapaz de realizar e 4 - realiza com independéncia).
O teste avalia tanto a forma como é realizado cada item,
assim como o tempo em que este se realiza. Os escores
totais variam entre 0 a 56 pontos, sendo que a maxima
pontuacao esta relacionada a um melhor desempenho.
Os elementos do teste sdo representativos de atividades
de vida diaria (AVD) que juntas podem responder sobre
o desempenho dos idosos nas atividades motoras, bem
como o equilibrio ao realiza-las, e também podem pre-
ver a probabilidade de ocorréncia de quedas (2,

Analise estatistica

Os dados antropométricos e escores da EEB foram
apresentados como média + desvio padrdo. A postura
foi apresentada em angulos, apos a geragdo de relatd-
rios individuais pelo SAPO. As correlagdes foram feitas
pelo indice de correlacdo de Spearman, sendo aceito um
valor de p < 0,05 como significante.

RESULTADOS
Participaram do estudo 28 idosos (71,7 £ 5,7 anos),
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sendo 13 homens e 15 mulheres. Em relagdo ao esta-
do marital 18 se disseram casados, 7 viuvos, 2 solteiros
e 1 desquitado. Nenhum participante apresentou altera-
cdo cognitiva (24,4 + 3,7 pontos), avaliada pelo MEEM.
A média de medicagdo usada foi de 3,0 £ 2,7. O indice
de massa corpoérea foi de 27,3 = 4,2 kg/m>.

Dos idosos avaliados, 6 (21,4%) relataram ter
caido no ano anterior a avaliacdo. Foi encontrada uma
forte correlagdo entre os escores da EEB e a projegdo do
centro de gravidade no plano sagital dos idosos que re-
feriram queda (r = -0,97; p = 0,0028). Nao foi encon-
trada correlacao entre os escores da EEB e a projecao do
centro de gravidade no plano frontal (p = 0,13)

Projecao do centro de gravidade

A Figura 1 mostra a projecao do centro de gravi-
dade dos idosos estudados. Percebe-se que todos esta-
vam anteriorizados (média de 45,5 + 11,1%). A analise
da assimetria do plano frontal (latero-lateral), mostrou
média de 9,8 £ 7,9%, considerando que 46,4% foi para
a direita e 53,6% para a esquerda.

Avaliagdo do equilibrio

A pontuacgdo média da Escala de Equilibrio de Berg
foi de 50,5 + 3,3. As tarefas em que os idosos apresen-
taram maiores dificuldades de realizar foram: ficar em
pé com um pé na frente do outro, virar-se para olhar
para tras e ficar em pé apoiado em um dos pés, respec-
tivamente.

Correlacao entre a postura e o risco de quedas em
idosos

As Figuras 2 e 3 mostram as correlagdes entre os
escores da EEB e as assimetrias sagital e frontal, res-
pectivamente. Nota-se uma correlacdo média nas duas
Figuras, indicando que quanto mais anteriorizado/late-
ralizado for o centro de gravidade, menor os escores
da EEB e menor o equilibrio, sugerindo risco aumenta-
do de quedas.

DISCUSSAO

O envelhecimento populacional é uma realidade no
nosso pais, assim como em todo o mundo. Com o au-
mento do ndmero de idosos ocorre uma elevacdo das
doengas associadas ao envelhecimento, destacando-se
as cronico-degenerativas. De acordo com Sanchez et al.
(13), tais patologias levam a alteragdes em varios 6rgdos
e fungdes no idoso, como os distlrbios da postura e do
equilibrio.

Nesse estudo, verificamos uma anteriorizagao e la-
teralizacdo do centro de gravidade (CG) do idoso du-
rante a avaliagdo da postura estatica. Ndo foi observa-
da posteriorizagdo do centro de gravidade em nenhum
idoso. Esses dados estdao de acordo com estudo de Da-
niel et al (2011) @9, que também encontraram projegdo
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anterior mais pronunciada do que a projegdo posterior.

Um estudo de Melzer et al. * encontrou a impor-
tancia que uma avaliagdo biomecanica possui em predi-
zer futuras quedas na pessoa idosa. Assim sendo, o co-
nhecimento dos fatores que geram ou estdo associados
ao déficit de equilibrio e que, conseqlientemente, pre-
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Figura 1. Projecdo do centro de gravidade dos idosos (n = 28).
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Figura 2. Correlagdo entre a assimetria sagital (%) e os escores
da Escala de Equilibrio de Berg (EEB) (n = 28); r = - 0,46; p
= 0,01.
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Figura 3. Correlagdo entre os valores da assimetria frontal (%)
e os escores da Escala de Equilibrio de Berg (EEB) (n = 28); r
=-0,42; p = 0,02.
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dispéem o idoso as quedas é fundamental para reduzir a
frequéncia e a gravidade de suas sequielas.

Segundo Stel et al.*®, ha uma relacdo entre o dé-
ficit de equilibrio estatico e o nUmero de quedas sofri-
das; entdo, quanto menor a capacidade de se manter
em equilibrio parado ou quanto maior a alteragdo do
equilibrio, maior a probabilidade de sofrer uma queda,
fator também identificado no presente estudo. Quanto
mais deficitaria a postura do individuo e mais anteriori-
zada a sua projecao do CG e/ou quanto mais lateraliza-
da essa projecdo, menor sera sua pontuacdo da EEB, ou
seja, pior seu equilibrio e conseqlientemente sera maior
sua probabilidade de sofrer uma queda.

E preciso destacar a forte relagdo encontrada
entre assimetria sagital e equilibrio (r = -0,97; p =
0,0028) entre idosos que referiram quedas. Esses re-
sultados sugerem que idosos com histéria de quedas
apresentam maior risco de cairem novamente e que
as ferramentas utilizadas (SAPO e EEB), podem predi-
zer esses casos.

A utilizacdo de ferramentas que ajudem na avalia-
cdo da postura estatica/dindmica vem aumentando con-
sideravelmente, bem como os instrumentos de avaliagdo
do equilibrio postural. Apesar disso, os recursos normal-
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mente usados sdo caros e de dificil acesso para a maio-
ria dos profissionais de satde. O SAPO pode ser uma al-
ternativa para avaliacdo da postura, sendo necessarios
mais estudos com a utilizacdo do software, para avaliar
sua sensibilidade e especificidade em relagdo a determi-
nagdo do centro de gravidade.

CONCLUSAO

Os dados encontrados das assimetrias sagital e
frontal em relagdo ao equilibrio sugerem que quanto
maior a inclinagdo anterior e/ou lateral, menor os es-
cores na EEB, indicando maior desequilibrio e, portan-
to, risco de quedas.

CONSIDERA(}GES FINAIS

Estudar o equilibrio corporal é muito importante
principalmente em pessoas idosas, pois nelas a instabi-
lidade é maior. Ao encontrarmos uma relagdo entre pos-
tura e risco de quedas, podemos diminuir a incidéncia
das mesmas com corregdes posturais.

Uma limitagdo do estudo foi encontrar literatura
com o mesmo perfil que 0 nosso. Sao escassos os estu-
dos que correlacionam centro de gravidade com risco de
quedas, utilizando a ferramenta SAPO.
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