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© Emergéncia e hospitalizacao

© | Independéncia funcional

© Fragilizacao prolongada

© Cuidados de longa duracgao
(familias)

Care of the Aging Patient: From Evidence to Action

The Patient Who Falls
Foto de Virgil Cayasa na “It's Always a Trade-off"
Unsplash inetti, MD; Chandri



Custos anuais
(hospitalizacdo, readmissoes e cuidados em 90 dias)

O Quedas 65+
$2.76 bilhées USD

02 Insuficiéncia Cardiaca
$ 1.81 bilhdes USD

AVE
03 $ 1.16 bilhdes USD

—-—

idtestes A e
: 7 Foto de Danie Franco na Unsplash JAMA June4,2019 Volume 321, Number 21
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Promocao da

Mobilidade

Segura nos
Espacos de Vida

Cuidado com o ambiente
Campanhas de prevencgéao

de quedas que empoderem
a pessoa 1dosa para o
autogerenciamento do

risco de cailr e
autocuidado, combatendo
o Idadismo




Tratamento médico-
hospitalar
insatisfatorio por
conta da idade:

2.1 X a chance de
2X ou +

calr

Tdadismo

Foram tratadas como
menos “espertas” devido
a l1dade:

1.6 X a chance de cailr
2 X ou +

Fonte: Estudo ELSI-Brazil, submetido para
publicacéao

Juleimar Soares Coelho de Amorim, Monica
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Experiéncia do
Programa
PrevQuedas



Programa de Prevencao de Quedas:

0+ que cairam ao menos 1x no ultimo ano em varios centros em SP
(IPGG, CRI Norte, HSPE, Hospital das Clinicas da Faculdade de
edicina da USP)

Divulgacao folders
Servigos

Unidades Basicas na
area de abrangéncia
dos centros pela

PMS




Todos os participantes receberam:

Manual com linguagem leiga sobre os fatores de

Fatores de Risco Diario de Quedas risco e 5 exercicios progressivos baseados no

Individuais ) protocol de Otago




Intervencao
Multifatorial

1x por semana durante 12 semanas
consecutivas/equipe multiprofissional

Exercicio in loco em grupo de 6-10
participantes + recomendacao para
exercicios domiciliares (2x)

Grupo Educativo

Orientacoes medicas a cada meés e
encaminhamento para atencao
especializada






Educagéo — 30 a 40 min com um facilitador

12 encontros com temas para
discussao

Ex:

Cair é normal na velhice

tomando medicacao corretamente
Cuidados com os pés e sapatos
Minha casa é segura?

O que ¢é alimentacio saudavel e o
que isso tem a ver com quedas?
Porque preciso fazer exercicios?




3 Revisoes médicas ao Ao final certificado!
longo das 12 semanas




O Programa nao foi efetivo

Grupo Multifatorial: Grupo Cuidado Usual
Quedas/pessoal/ano = 1,04 (+ 1,72) Quedas/pessoal/ano = 1,07 (+ 1,84)
1 queda =74,6% 1 queda =76,5%

2 quedas ou mais = 25,4% 2 quedas ou mais = 23,5%

Adesao média ao programa in loco: 61,5% (* 31,5%)
Adesao média aos exercicios 3x por semana: 20,8%



Barreiras relatadas pelos idosos :

55%

45%

37%

13%

T

Problemas de Saude

medo de cair, depressao e dor

Demandas competitivas

consultas, exames e ser cuidador

Questoes Praticas

longe de casa, transporte publico cheio

Falta de suporte

apoio da familia

e



Exercicios 3x por
semana
personalizados

de alta intensidade e
progressivos

Capacitacao de
profissionais
Fisioterapeutas

Apoiados por ACS,
familiares e
facilitadores na
comunidade




Vamos ter que fazer um esforco
coletivo, mais articulado e sensivel
as especificidades locais, incluindo
diferentes grupos de acordo com o

risco, expectativas, comportamento,
situacao de vida, ambiente...

Programas devem ser oferecidos na
comunidade onde os idosos vivem

Articulagcao entre os niveis de
atencao é essencial para os idosos de
alto risco



Capacidade Motivac&o Oportunidade

Foto de Sandy Millar na Unsplash



Obrigada!

monica.perracini@unicid.edu.br



