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1 INTRODUÇÃO 

Do ponto de vista fisiológico, o envelhecimento é caracterizado por uma limitação da 

capacidade de cada sistema em manter o equilíbrio do organismo. O declínio fisiológico tem 

início após a terceira década da vida, sofrendo influência dos fatores genéticos, do meio 

ambiente e dos fatores de risco (ALBERTE et al, 2015). 

As pessoas envelhecem em diferentes contextos: desde o envelhecer na comunidade até 

nas instituições de longa permanência (ILPI) (VITORINO et al, 2013). Entende-se por ILPIs 

como “instituições governamentais ou não governamentais de caráter residencial, destinadas a 

serem domicílios coletivos de pessoas com idade igual ou superior a 60 anos, com ou sem 

suporte familiar (DE OLIVEIRA & ROZENDO, 2014)”. 

A conexão com o envelhecimento e a fragilidade é enfatizada pelo fato de que idosos 

que vivem em ILPIs caem mais e sofrem maior recorrência de quedas do que aqueles que 

vivem na comunidade (DE SOUZA et al, 2013). 

Quando a pessoa apresenta mudanças relacionadas ao envelhecimento, as quedas são 

um problema de saúde importante para idosos, sendo vários fatores causais de quedas nessa 

população. Dois são os fatores cruciais: a diminuição da função e do equilíbrio (BELTRAN et 

al, 2017); 

Segundo Brandalize et al (2011), a velocidade da marcha é um dos aspectos funcionais 

que mais se altera com o envelhecimento, principalmente após a sétima década de vida. A taxa 

de declínio da velocidade da marcha é de 12% a 16% por década a partir dos 70 anos. 
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 Para definir o equilíbrio e a marcha, o Índice de Tinetti é bem empregado, uma vez 

que detecta alterações na locomoção, diagnostica e quantifica a gravidade do 

comprometimento e prediz o risco de quedas. A utilização deste instrumento de avaliação tem 

importante implicação na qualidade de vida dos idosos, uma vez que possibilita ações 

preventivas, assistenciais e de reabilitação (PRADO et al, 2009). 

 Sendo assim, o objetivo desse trabalho foi avaliar o desempenho de idosos 

institucionalizados com histórico de quedas no índice de Tinetti, que permite verificar o 

desempenho da marcha e equilíbrio. 

 

2 MATERIAIS E MÉTODOS 

A população foi composta por todos os idosos da ILPI. Foram incluídos no presente 

estudo os idosos com histórico de quedas no último ano, em condições físicas para realizar o 

teste de físico de Tínetti e aqueles que aceitaram participar de forma espontânea assinando o 

termo de consentimento livre e esclarecido. Foram excluídos idosos que não conseguiram 

realizar o teste devido a limitações físicas (acamados e/ou cadeirantes) ou que se negaram a 

participar ou a realizar o teste. O índice de Tínetti é usado para avaliar o equilíbrio e as 

anormalidades da marcha, consistindo em 16 itens, sendo nove para avaliar o equilíbrio do 

corpo e sete para a marcha. Nas tarefas/manobras em que é necessário o uso de uma cadeira, o 

paciente inicia a avaliação numa cadeira rígida, sem braços e costas eretas.  A cada tarefa a 

resposta pode ser classificada como: normal: 0, adaptável: 1 e anormal: 2. São atribuídos 

pontos de 0-2 na realização das tarefas totalizando no máximo 28 pontos sendo interpretado: 0 

- 19 pontos: elevado risco de queda; 19 - 24 pontos: moderado de queda e 24 - 28 pontos: 

baixo risco de queda (TINETTI et al, 1986).  Os idosos realizaram o teste na ILPI e os dados 

coletados foram analisados através de média e desvio padrão. Este projeto foi aprovado pelo 

Comitê de Ética em Pesquisa da Unicruz (Parecer nº: 3.288.951). 

 

3 RESULTADOS E DISCUSSÕES 

Nesse estudo foram avaliados 12 idosos institucionalizados, oito do sexo feminino e 

quatro do sexo masculino, com média de idade de 76,41 anos (DP± 8,39). A média de tempo 

de institucionalização dos idosos estudados foi de 66,58 meses (DP± 72,03). Devemos 

considerar que a institucionalização contribui como fator de risco para as quedas em idosos, 

pois a mudança de ambiente da instituição familiar para a ILPI pode desencadear alterações 

psicológicas, cognitivas e funcionais, além de o isolamento e a falta de atividade física (DE 

ARAÚJO NETO, et al. 2017). 
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Quanto ao índice de Tinetti, em sua primeira etapa onde é verificado o equilíbrio 

estático dos idosos, os avaliados obtiveram como média de 9,33 (DP± 3,72) pontos, o que 

caracteriza risco para quedas, pois valores ideais são aqueles mais próximos de 16 pontos. Já 

na segunda etapa do índice de Tinetti, que avalia o equilíbrio dinâmico, a média foi de 6,75 

(DP± 3,44) pontos, valor que também se encontra abaixo do ideal, sendo este próximo de 12 

pontos (TINETTI et al, 1986). 

O score final desta avaliação, que soma a pontuação das duas etapas, teve como média 

16,8 (DP± 6,51), o que demonstra um elevado risco para quedas (TINETTI et al, 1986).  A 

pontuação total dessa escala é de 28 pontos, pontuação menor que 19 indica maior risco de 

quedas (SILVA et al, 2017). 

 Em um estudo Rocha et al (2018), na qual analisaram alterações relacionadas a 

marcha e equilíbrio de idosos, de ambos sexos, residentes em ILPIs de dois municípios, 

apresentaram prevalência de indivíduos do sexo femininos (53,63%) e com média de idade 

superior ao sexo masculino. Foram observados baixos níveis de pontuação na escala de 

Tinetti em ambas as ILPIs, concordando com o estudo atual. 

 Já Borges e Mendes (2015) avaliaram alterações fisiológicas, cognitivas e de 

equilíbrio, em idosos institucionalizados que seriam posteriormente submetidos à treino com 

Xbox terapia. A cognição foi avaliada com o Mini Exame do Estado Mental e o equilíbrio, 

com o Teste de Tinetti. Segundo o teste de Tinetti, os idosos apresentaram melhores escores 

(19 a 25 pontos) quando comparados com os idosos de cruz alta. 

  

4 CONCLUSÃO 

 O presente estudo verificou que os idosos pertencentes a uma ILPI do município de 

Cruz Alta apresentam um elevado risco para quedas de acordo com o índice de Tinetti. Tanto 

o equilíbrio estático quanto dinâmico, dos mesmos, se mostrou abaixo do valor ideal.  

 Sabendo que a Escala de Tinetti é um instrumento fundamental para avaliar marcha e 

equilíbrio em idosos que se encontram institucionalizados e sabendo também que esses idosos 

podem apresentar maior risco de quedas relacionadas a marcha e equilíbrio, identificar o risco 

para este evento é fundamental para que os profissionais da saúde, principalmente o 

fisioterapeuta, possam promover ações de prevenção, minimizando os riscos para este acidente 

muito comum entre os idosos. 
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