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A importancia da mobilidade e da
seguranca funcional na populacao idosa

O processo de envelhecimento esta associado a alteragdes fisiologicas que
afetam diretamente a mobilidade, o equilibrio postural e a estabilidade
durante a marcha. Esses fatores, combinados a comorbidades frequentes
nessa faixa etaria, aumentam significativamente o risco de quedas, um dos
eventos mais comuns e impactantes na salde dos idosos (AMBROSE; PAUL;
HAUSDORFF, 2013).

Manter a mobilidade e a autonomia funcional & fundamental ndo apenas
para a independéncia nas atividades de vida diaria (AVDs), mas também
para a preservacao da autoestima, da interacéo social e da saude mental.
Profissionais de saude tém papel central na identificacdo de riscos e na
implementacao de estratégias eficazes de prevencdo de quedas,
considerando abordagens multidimensionais que envolvam avaliagao fisica,
uso de dispositivos de apoio, intervencées ambientais e, cada vez mais,

solugdes tecnoldgicas (AMBROSE; PAUL; HAUSDORFF, 2013).
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Além das repercussoes fisicas como fraturas, lesbes em tecidos moles e
traumas cranianos, ha também impactos psicossociais relevantes. O
episodio de queda frequentemente desencadeia sindrome pds-queda,
caracterizada por medo de cair novamente, redugdo da mobilidade
voluntaria, perda de confianca, isolamento social e risco de declinio

funcional acelerado (AMBROSE; PAUL; HAUSDORFF, 2013).

Nesse contexto, cresce o interesse por solugdes tecnoldgicas que possam
auxiliar na prevencao primaria de quedas. Entre essas inovacoes,
destacam-se as palmilhas ortopédicas personalizadas por impressao 3D,
que oferecem suporte biomecanico adaptado ao pé do idoso, contribuindo
para o realinhamento postural, absorcdo de impacto e melhoria da

estabilidade durante a marcha.

Este eBook tem como objetivo apresentar, de forma fundamentada, o
potencial das palmilhas 3D como recurso auxiliar na prevencao de quedas,
especialmente quando integradas a uma abordagem interdisciplinar de
cuidado. Ao longo dos proximos capitulos, serdo discutidos os mecanismos
de acéao, os beneficios clinicos observados e 0s avancos tecnoldgicos que

permitem sua personalizacao e eficacia.
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A relevancia da mobilidade e seguranca

na populacao idosa

O processo de envelhecimento esta associado a alteracdes fisiologicas que
afetam diretamente a mobilidade, o equilibrio postural e a estabilidade
durante a marcha. Esses fatores, combinados a comorbidades frequentes
nessa faixa etaria, aumentam significativamente o risco de quedas, um dos
eventos mais comuns e impactantes na saude dos idosos (AMBROSE; PAUL;
HAUSDORFF, 2013).

Manter a mobilidade e a autonomia funcional € fundamental ndo apenas
para a independéncia nas atividades de vida diaria (AVDs), mas também
para a preservacdo da autoestima, da interagc&o social e da saude mental.
(AMBROSE; PAUL; HAUSDORFF, 2013).
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30% dos individuos com

65 anos ou mais sofrem pelo menos

uma gueda anualmente

Epidemiologia das quedas em idosos

As quedas constituem um agravo de alta prevaléncia entre idosos. De
acordo com a Organizagcdo Mundial da Saude (OMS) (2021), cerca de 30%
dos individuos com 65 anos ou mais sofrem pelo menos uma queda
anualmente, sendo gue esse percentual pode alcancar 50% entre os
maiores de 80 anos. No Brasil, dados do Sistema de Informacoes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) apontam que as quedas representam uma
das principais causas de hospitalizacdo por causas externas em idosos

(BRASIL, 2021a).
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_Quedas e o comprometimento

da qualidade de vida
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Além das repercussoes clinicas imediatas, como traumas e fraturas, as
guedas estao associadas a consequéncias psicossociais significativas. O
medo de novas quedas pode desencadear um comportamento de evitacao,
reducao da mobilidade voluntaria e declinio funcional progressivo (CRUZ et
al., 2012).

Tais fatores contribuem para o isolamento social, 0 aumento da dependén-
Cia e a piora na percepgao subjetiva de saude, configurando um importante

fator de risco para a sindrome da fragilidade (MOREIRA et al., 2017).
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O Problema das Quedas

em ldosos

Incidéncia e recorréncia de quedas na senescéncia

As quedas em idosos apresentam elevada frequéncia, com incidéncia anual
estimada entre 28% a 35% em individuos com 65 anos ou mais, e superior a
40% na faixa etaria acima de 80 anos (MOREIRA et al., 2017). A recorréncia
também é relevante: aproximadamente 50% dos idosos que sofrem uma
queda experimentarao um novo episodio nos 12 meses subsequentes. Os
ambientes domiciliares representam o principal cenario de ocorréncia, espe-

cialmente &areas como banheiro, cozinha e escadas (BRASIL, 2020).

Repercussoes clinicas e psicossociais das quedas

As consequéncias fisicas das quedas incluem fraturas, especialmente de
fémur proximal, traumatismos cranioencefélicos (TCE) e lesdes de partes
moles. As repercussdes psicoldgicas, como medo de cair (post-fall syn-
drome), ansiedade e sintomas depressivos, agravam ainda mais a perda fun-
cional (AMERICAN GERIATRICS SOCIETY, 2010). Em termos sociais, ha fre-
guentemente restricdo das atividades de vida diaria (AVDs), isolamento e de-

pendéncia progressiva de cuidadores (CRUZ et al., 2012).
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Etiologia multifatorial das quedas

As quedas em idosos tém carater multifatorial, envolvendo interacées com-
plexas entre fatores intrinsecos e extrinsecos. Entre os principais fatores de
risco destacam-se déficits neuromusculares, como deformidades nos pés e
sarcopenia, condicdes clinicas cronicas (doencas neurolégicas, cardiovascu-
lares e osteoarticulares), polifarmacia e seus efeitos adversos, além de défic-
its sensoriais e ambientes inseguros (FREITAS et al., 2022; AMERICAN PHYSI-
CAL THERAPY ASSOCIATION, 2022; BRASIL, 2020).

« Déficits neuromusculares: deformidades em pés, sarcopenia, alteracoes
na marcha e no equilibrio

» Condicoes clinicas cronicas: doencas neuroldgicas (ex.: Parkinson, AVC),
cardiovasculares, metabdlicas e osteoarticulares

 Polifarmacia e efeitos adversos de medicamentos: como hipotensao or-
tostatica, sedacao e tontura

 Déficits sensoriais: comprometimento visual e auditivo

« Ambientes inseguros: iluminacdo inadequada, auséncia de barras de
apoio, pisos escorregadios, tapetes soltos

A abordagem preventiva das quedas deve considerar todos esses aspec-
tos, integrando acdes de avaliacao multidimensional, reabilitacao fisica e

adaptacdes ambientais.

1
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A abordagem preventiva das quedas deve
considerar todos esses aspectos, integrando
acoes de avaliacao multidimensional,
reabilitacao fisica e adaptacoes ambientais
(BRASIL, 2021a; OMS, 2021)




Avaliacao do Risco
de Quedas com
Enfase nos Pése
Deformidades:
Abordagem na
Atencao Primaria

No contexto da Atencdo Primaria a Saude, muitas vezes, a avaliagéo do pé é
esquecida e sO abordada quando o proprio paciente se gueixa. Mas, se O
objetivo é preservar a independéncia e reduzir o risco de quedas, a avaliacéo
clinica, de todos o0s paciente idosos, deve considerar 0S pe€s como
estruturas-chave na estabilidade e marcha (DIAS et al., 2021; MOREIRA et al.,
2017).

Alteracdes morfoldgicas, sensoriais ou funcionais vao aumentar o risco de
dor, de instabilidade e de quedas. Uma abordagem clinica simples e
rotineira, permite identificar riscos e iniciar orientacao e intervencao, mesmo
em unidades com recursos limitados (BRASIL, 2019).

Observacéao clinica dos pés:

- Deformidades estruturais:

- Halux valgo (joanete)

- Dedos em garra ou martelo

- Pé plano ou cavo

- Calosidades, rachaduras ou micoses

- Sinais de sobrecarga: areas de hiperqueratose ou calos, desgastes
assimeétricos de sapatos sugerem apoio inadequado.

- Calcados inadequados: utilizacao de modelos que comprometem a
estabilidade e o ajuste aos pés, como chinelos, sapatos excessivamente
folgados, com solado fino ou escorregadio, tamancos abertos e calgcados de
salto alto. 10




Durante a marcha, observar:

- Base de apoio aumentada ou instavel

- Postura corporal inclinada para frente

- Caminhar com arrastar dos pés

- Dificuldade na transferéncia de peso

- Passos curtos, lentificados ou irregulares

- Observe também a firmeza ao sentar

Anamnese orientada:

- Historico de quedas nos ultimos 12 meses

- Queixas de dor, especialmente, ombo-sacra, nos pés ou tornozelos

- Uso de todos os medicamentos (prescritos ou ndo prescritos)

- Presenca de tonturas

- Alteracdes Visuais

Testes funcionais realizados ambulatorialmente:

- Timed Up and Go (TUG):

O idoso € instruido a levantar-se de uma cadeira sem bracos, caminhar 3
metros, retornar e sentar-se novamente. O tempo é cronometrado desde o
momento em que o idoso inicia 0 movimento até sentar-se novamente.
Tempo >15 segundos indica risco aumentado, > 30 segundos risco alto de
quedas

- Teste do apoio unipodal (com suporte):

Avalia equilibrio estatico em um pé soO. Incapacidade de sustentar por 5
segundos pode indicar risco de quedas.

Inspecao da sensibilidade plantar com monofilamento de 10g avalia a

presenca de neuropatia periférica, comum em idosos diabéticos.

(PINTO et al., 2015) 1




O que sao
Palmilhas 3D?

Definicao e Caracteristicas

As palmilhas 3D sao dispositivos ortopédicos personalizados fabricados por
meio de tecnologias digitais avancadas, que capturam tridimensionalmente a
anatomia plantar de cada paciente (BARRETO et al., 2020). Utilizando
scanners especificos, que podem ser portateis ou fixos, esses equipamentos
geram imagens digitais precisas do formato, relevo e areas de pressao dos
pés, possibilitando a confeccdo de palmilhas que se ajustam com exatidao as

necessidades biomecanicas e posturais individuais (CAMARGO et al., 2020).

Caracteristicas principais das palmilhas 3D
- Personalizacao avancada:
A digitalizacdo 3D permite modelar a palmilha considerando curvaturas,
elevacoes e depressoes especificas de cada pé, resultando em um suporte
anatémico e funcional muito superior as palmilhas convencionais
- Materialidade e tecnologia de fabricacdo:
Utilizam materiais modernos, como polimeros termoplasticos, espumas de
memoaria e outros compostos tecnologicos que garantem resisténcia,
conforto, leveza e durabilidade. A producao € realizada por impressoras 3D
ou fresadoras CNC, que conferem precisao milimétrica ao produto final.
« Reprodutibilidade e ajustabilidade:
A modelagem digital permite facil reproducao e modificacdes futuras,
adaptando a palmilha as mudancas clinicas do paciente sem a necessidade
de novo molde fisico
(BARRETO et al., 2020).

12




O que sao
Palmilhas 3D?

Uso das palmilhas 3D — beneficios e indicacoes

O uso das palmilhas 3D representa uma inovacao tecnologica com grande po-
tencial para a prevencao de quedas em idosos, especialmente quando as alter-
acoes podais impactam a estabilidade e a funcionalidade. Diferentemente das
palmilhas convencionais, as palmilhas confeccionadas por meio de escanea-
mento tridimensional possibilitam um ajuste preciso e personalizado a anato-
mia do pé do paciente, respeitando as singularidades morfoldgicas e biome-

canicas de cada individuo. (LIMA; SANTQOS, 2022; WHO, 2007).

Esse processo de personalizacao promove uma redistribuicao equilibrada das
pressoes plantares, diminuindo as areas de sobrecarga que frequentemente
causam dor, calosidades e inflamacoes, fatores que comprometem a quali-
dade da marcha. Além disso, as palmilhas 3D podem ser projetadas para corri-
gir desalinhamentos biomecanicos comuns em idosos, como

pes planos, pés cavos, halux valgo e instabilidades do tornozelo, auxiliando na
realinhamento postural e na melhoria do controle do equilibrio estatico e

dindmico (CAMARGO et al., 2020).

Outro aspecto relevante € o reforco da propriocepcao plantar proporcionado
por materiais especificos empregados nas palmilhas, que estimulam a sensibil-
idade tatil e o feedback sensorial necessarios para ajustes posturais rapidos e
eficientes. Este estimulo neurossensorial pode ser especialmente importante
em pacientes com neuropatia periférica ou diminui¢cao da sensibilidade plan-

tar, comuns em populacoes geriatricas (BRASIL, 2021).
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Do ponto de vista do conforto e da adeséo, as palmilhas 3D também se
destacam pela adaptacado anatémica superior, promovendo maior conforto
durante o uso prolongado e reduzindo a fadiga muscular e articular. A
facilidade de ajuste e confeccédo personalizada contribui para a melhora da
adesdo do idoso ao uso do dispositivo, fator essencial para a efetividade do

tratamento preventivo (NOGUEIRA et al., 2019; LIMA; SANTOS, 2022).
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Uso das
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* Personalizacao da palmilha a partir de escaneamento 3D dos pés, garan-
tindo melhor adaptacao anatémica.
 Redistribuicao de cargas plantares, diminuindo areas de pressao exces-
siva e dor.
« Correcao de desalinhamentos biomecanicos, como pés planos ou cavos,
halux valgo e variagdes do apoio do calcaneo.
* Melhora da propriocepcao plantar por meio de materiais com proprie-
dades sensoriais especificas.
« Conforto e aderéncia facilitam o uso continuo e a adesao do idoso ao

tratamento.
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Esquematizacao: Principais aspectos
das palmilhas 3D

Personalizacao
tridimensional

Material tecnoldgico

Correcao biomecanica

Estimulo proprioceptivo

Ajustes e
reprodutibilidade

Escaneamento 3D do
peé e modelagem digital

Ajuste anatomico
preciso e individualizado

Conforto, leveza,
durabilidade

Polimeros, espumas
técnicas, impressoras 3D

Redistribuicao de
pressoes, suporte ao
arco, correcao postural

Reducéo de dores,
melhora do equilibrio

Melhora do controle
postural e prevencao
de quedas

Componentes que
aumentam a sensibilidade
plantar

Facilidade para
adaptacoes futuras
a partir do modelo digital

Atendimento dinamico
conforme evolucao clinica




Vantagens das Palmilhas
3D vs. Tradicionais

Palmilhas Tradicionais Palmilhas 3D

Moldagem manual ou

= o Escaneamento digital 3D
padrao geneérico

Método de confeccao

Precisdo do ajuste Limitada, pode manter Otimizada, reduz pontos
pontos de sobrecarga de pressao

Redistribuicao de
Distribuicao de pressao pressoes, suporte ao
arco, correcao postural

Reducéo de dores,
melhora do equilibrio

Materiais usados Rigidos, menos Materiais tecnoldgicos,
confortaveis confortaveis
Ajustes futuros Processos repetitivos, Répidos._via modelo
menos praticos digital
: = . I rada, Ihor
Estimulacao sensorial Pouco explorada ke Jraca. me hora

equilibrio e propriocepcao

Adesao do paciente Média a baixa devido a Alta, pelo conforto
desconforto e adaptacéao
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1. Como Implementaro
Uso das Palmilhas 3D no
Cuidado Domiciliar e na
Atencao Basica

A introducao de tecnologias como as palmilhas 3D na rotina da Atencao
Primaria a Saude pode, a primeira vista, parecer distante da realidade do ter-
ritério. No entanto, sua implementacéo é plenamente possivel quando artic-
ulada com o olhar atento da equipe multidisciplinar e a escuta qualifica-
da dos profissionais que atuam diretamente com a populacao idosa.

Identificando quem pode se beneficiar

O primeiro passo é reconhecer os idosos com risco aumentado de

quedas e alteracdes posturais ou de marcha.
Entre os sinais de atencao, destacam-se:

- Queixas de dor nos pés ou tornozelos;

- Marcha arrastada, passos curtos ou instabilidade ao caminhar;

- Presenca de deformidades nos pés, como joanetes, pés planos ou
calosidades;

- Historico recente de quedas;

- Uso de calcados inadequados ou desgastados.

VP
"W*‘?

18




Situacdes como visitas domiciliares, atendimentos na Unidade de Saude da
Familia e acdes interdisciplinares do NASF sao oportunidades estratégicas para

essa identificacao.

Avaliacao pratica com recursos da Atencao Basica

Mesmo sem equipamentos especializados, é possivel realizar uma avaliacao fun-

cional e segura com base em observacdes clinicas simples:

- Inspecao dos pés descalgos em posicao ortostatica (em pé), observando alter-
acoes estruturais ou pontos de sobrecarga;

- Testes de equilibrio estatico e dinamico, como 0 “levantar da cadeira” ou a
marcha em linha reta;

- Verificagcao dos calcados utilizados no cotidiano, avaliando ajuste, seguranca,

desgaste e suporte plantar.

Havendo sinais de alteracdes importantes, o profissional pode realizar encamin-

hamento para avaliacdo especializada com fisioterapeuta/ ortopedista.
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2.Selecaoe
encaminhamento
parausode
palmilhas 3D

A partir desta triagem inicial, a equipe pode selecionar os pacientes mais indi-
cados para uso das palmilhas 3D personalizadas. Estes dispositivos devem
ser considerados como parte de um plano terapéutico maior, integrando o
cuidado multidisciplinar com foco na prevencao de quedas, no alivio de

dores e na melhora da marcha.

A implementacao dessa tecnologia na atencao domiciliar e na UBS se for-
talece quando ha didlogo entre os saberes profissionais e valorizacao da ex-

periéncia do idoso no seu cotidiano.

R A
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3.0 que fica depois da leitura

O cuidado com os pés da pessoa idosa €, muitas vezes, negligenciado no
cotidiano da Atencao Primaria. No entanto, trata-se de um componente es-
sencial da promocao da autonomia, do equilibrio e da prevencao de quedas,
um dos eventos mais impactantes na qualidade de vida e na funcionalidade

da populacao idosa.

As palmilhas personalizadas produzidas por impressao 3D representam uma
inovacao acessivel, ajustavel e alinhada com os principios do cuidado inte-
gral. Sua utilizacao, quando indicada com critério e acompanhada por uma
equipe comprometida, pode gerar impactos reais na marcha, no conforto, na

prevencao de lesGes e, sobretudo, na seguranca do caminhar.

Mais do que uma solugao tecnolégica, as palmilhas 3D sdo uma ferramenta
que amplia o olhar clinico e multiprofissional sobre o idoso em seu ter-
ritoério. Ao integrar avaliacao dos pés, escuta atenta e intervencdes personal-
izadas, os profissionais da Saude da Familia passam a atuar de forma ainda

mais preventiva, humana e transformadora.

Investir na saude dos pés €, também, investir no caminho seguro da longevi-

dade ativa e no respeito a dignidade de cada passo da vida.
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