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Producdo cientifica sobre quedas e obitos em idosos: Uma andlise

bibliométrica

Scientific production on falls and deaths among elderly persons: A bibliometric analysis
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Resumo

Objetive: Mapear a producido cientifica internacional sobre quedas e ébitos na pessoa
idosa. Método: Foi realizado um estudo bibliométrico com trabalhos académicos na
base de dados IST Web of Knowledge/ Web of Science™. Foram usados os termos de busca
constantes nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “elder*”, “fall*” ¢ “death*” no
recorte temporal entre 1990 e 2016, excluindo-se dos resultados os artigos provenientes
de eventos ou considerados ainda em edigdo e registros oriundos de “proceedings papers”,
“editorial material” e ‘Jester”, resultando apenas trabalhos finais e completos “article” e
“review” (artigos e revisoes). Resultados: Apos aplicados os filtros de refinamento, foram
identificados 668 artigos nos 26 anos de avaliacdo, publicados em 364 periédicos distintos
indexados a base de dados em questio, escritos por 2.958 autores que possuem vinculos
com 1.131 instituicdes de pesquisa, localizadas em 63 paises. Para a consecugio desses
artigos foram utilizadas 22.093 referéncias, com uma média de aproximadamente 33
referéncias por artigo. Conclusio: Os artigos sobre quedas e 6bitos em idosos destacam
a necessidade de estudos mais especificos sobre o tema e o seu potencial de exploraciao
em futuros estudos. Esse estudo apontou a necessidade de discussdo dessa tematica na
revisdo de conceitos estabelecidos ao longo da vida e dos cuidados inerentes a evitabilidade

da queda para melhorar a qualidade de vida dessa populagio.

Abstract

Obyjective: To map international scientific production on falls and deaths among the
elderly. Method: A bibliometric study of academic papers was carried out in the ISI Web
of Knowledge/Web of Science™. The search terms "elderly*", "fall*" and "death*" were
used for studies between 1990 and 2016. Articles from events or those still in the editing
process and studies in the form of "conference proceedings", "editorial material" and
"letters" were excluded, with only finished studies and complete "articles" and "reviews"
considered. Results: After applying the refinement filters, 668 articles were identified
during the 26 year evaluation period, published in 364 different journals indexed to the
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database in question. These were written by 2,958 authors with links to 1131 research

institutions located in 63 countries. The articles included 22,093 references, with an

average of approximately 33 references per study. Conclusion: The articles on falls and

deaths among the elderly emphasize the need for more specific studies on the subject and

its potential for exploration in future research. This study revealed the need for this issue

to be discussed in the training of health professionals, as it represents an opportunity

to deconstruct and reconstruct concepts and values that are established throughout the

life of individuals, such as care related to the avoidability of falls, to improve the quality

of life of this population.

INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é um fen6meno
que ocorre naturalmente e universalmente, e fomenta
ao individuo a diminui¢dao de suas capacidades
funcionais rotineiras, podendo culminar em
enfermidades e acidentes recorrentes. No Brasil,
os registros de idosos tém se apresentado de forma
crescente, demonstrando um panorama real e
caracteristico de um reflexo da transicdo demografica
e reducio das taxas de mortalidade e de fecundidade'.

Com esse retrato, insurgem questionamentos
e desafios que necessitam de novos estudos e
reflexGes com o propésito de atender as demandas
desta faixa etaria. Nesse contexto, interpelam-se
aspectos relacionados as comorbidades e disturbios
que surgem com a idade, destacando a instabilidade
postural e as quedas, sindromes geriatricas que
englobam as alteragdes pertinentes a pessoa idosa,
estabelecendo assim um dos principais problemas
de sadde publica devido as altas taxas de ocorréncia
e intercorréncia na saude do idoso, promovendo
custos assistenciais ao servico de saude?.

A Organizagao Mundial de Satde (OMS)
conceitua a queda como “vir a inadvertidamente
ficar no solo ou em outro nivel inferior, excluindo
mudangas de posi¢do intencionais para se apoiar em
moveis, paredes ou outros objetos”, e relata que 28%
a 35% das pessoas com mais de 65 anos de idade
sofrem quedas a cada ano, e tal propor¢io é acentuada
para 32% a 42% em idosos com mais de 70 anos’.

Os riscos de sofrer quedas sdo pertinentes a toda
a populagio, entretanto para os idosos as quedas
possuem um significado mais relevante, uma vez
que “podem leva-lo a incapacidade, injuria e morte”,
desenvolvendo assim custos psicoldgicos, sociais e

econOmicos, refletindo diretamente na decrescente
autonomia do idoso*. Estudos nacionais®® e
internacionais”® citam as quedas como uma das
causas de importancia na mortalidade, morbidade
e incapacita¢Ses entre a populagio idosa.

Discutir sobre a relacio de ébito e quedas acerca
do idoso, significa abordar um tema relevante, pois
a mortalidade do idoso nos servigos de saide ainda
nio é registrada de forma satisfatoria, tanto pela
subinformacio quanto pelo sub-registro, muitas vezes
negligenciando a causa inicial do processo moérbido,
que foi a queda, e priorizando as doengas decorrentes
da queda ou internagao, como as infecgoes, apos o
acesso do idoso 20 servico de saude’.

A subinformacido consiste no preenchimento
incorreto das declaracdes de Obito. Tal fato é
referenciado pelo desconhecimento dos profissionais
responsavels para um correto preenchimento da
Declaracio de Obito (DO) e da relevancia desse
documento como fonte de dados de satde. Ja o sub-
registro consiste na nao informag¢io do ébito ao
Sistema de Informagoes Sobre Mortalidade (SIM),
problema frequente nas regides Norte, Nordeste e
Centro-Oeste’ do Brasil. Assim, a subnotificacdo e
0 sub-registro mascaram a real amplitude do agravo,
omitindo as taxas de 6bito por queda, prejudicando
assim o planejamento de politicas publicas de Saude'.

Em decorréncia da importancia atribuida as
pesquisas que tenham como foco a saude da pessoa
idosa, sobretudo as que busquem estratégias para
melhorar a qualidade de vida dessa populacio,
evidencia-se a necessidade dos pesquisadores
direcionarem suas pesquisas para focar novas formas
de cuidar de pessoas idosas. Portanto, o estado da
arte do tema podera se beneficiar em decorréncia
de estudos bibliométricos.
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A bibliometria esta consolidada em um aglomerado
de leis e principios empiricos, provenientes da ciéncia
da informacio, cujo objetivo primordial é explorar
os aspectos quantitativos dos achados acerca da
literatura, da dissipa¢do da informagio disponivel e
registrada, e auxilia a nortear areas e pesquisadores
mais prolificos, periddicos e instituicdes que
apresentam destaque em determinado tema ou areas
afins e obras frequentemente mais citadas'’.

Moura et al'?

enfatizam que a andlise das citagdes
possibilita que a técnica mensure a repercussio
e a visibilidade de determinados autores, quais
instituicdes vigoram na tematica, qual a fonte
de informacdo utilizada, ou seja, promove um
mapeamento de uma determinada 4rea do
conhecimento, possibilitando, inclusive, identificar

teorias e metodologias consolidadas.

Nesse artigo, a pesquisa bibliométrica foi aplicada
para responder a seguinte questio: Como se apresenta
a produgdo cientifica sobre a associagdo de queda e dbito na
pessoa idosa?

Com o intuito de responder a essa questio
problema, por meio da utilizagdo de métricas
bibliométricas, tem-se como objetivo mapear a
producio cientifica internacional sobre quedas e
6bitos na pessoa idosa.

METODO

O estudo realizado foi de carater exploratério
e descritivo do tipo bibliométrico. A relevancia de
sua aplicabilidade como técnica de coleta e andlise
de dados tem sido corroborada como uma das
fontes argumentativas nas batalhas por recursos de
investimento em pesquisa, nos rankings académicos e
como alicerce para escolha de produgdes cientificas
acerca do tema’.

As etapas para a analise aqui realizada seguem
trés procedimentos: defini¢iao da base de dados a ser
consultada e os critérios a serem utilizados para a
coleta; a coleta dos dados; e a representacio e analise
desses'.

Desta forma, foi especificada como base de
dados a IST Web of Knowledge/ Web of Science pelo seu

“reconhecimento académico de ser considerada
uma das mais abrangentes bases de peridédicos que
abrangem diversas areas do conhecimento cientifico”,
além de ser importante e pioneira na reunidao de
periédicos de mais de 100 dreas do conhecimento'.

Para a coleta de dados, realizada entre os meses
de julho e agosto de 2017, foi usado o periodo
de busca disponivel na base de dados para anos
completos (1945-2016), a fim de permitir a replicagao
ou atualizacio desse estudo sem a necessidade de
realiza-lo novamente desde o seu principio.

Os descritores foram definidos a partir do
catalogo Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
sendo selecionados os seguintes termos de busca:
“elder®”, “fall*” e “death*”. Outros termos comumente
utilizados, como “o/der” ou “frail”, ndo fazem parte
dos termos de busca por serem sindonimos de “e/der”
dentro da biblioteca do DeCS. As aspas indicam a
representacdo exata dos termos com mais de uma
palavra e os asteriscos as possibilidades de plural dos
descritores. Esses termos representam a associagio
intencionada em atendimento ao objetivo do estudo.

A coleta foi realizada a partir da busca desses
termos no “tépico”, que representa o titulo dos
artigos, resumos, palavras-chave do autor e palavras-
chave criadas (keywords plus).

ApO6s a busca, foi realizado um refinamento
dos trabalhos encontrados por meio da aplicagdo
de filtros oferecidos pelo mecanismo de busca da
base. Nao houve filtro de refinamento para areas
do conhecimento, paises ou idiomas dos estudos,
abrangendo todos os registros de publicagdes que
tivessem os trés termos em associacao. Foram
excluidos dos resultados artigos provenientes de
eventos ou considerados ainda em edicdo (conference
proceedings) e registros oriundos de “proceedings papers”,
“editorial material” e “/etter”, resultando apenas
trabalhos finais e completos “article” e “review”
(artigos e revisoes). Desta forma, foram identificados
668 estudos, que foram utilizados como conjunto
de artigos para as analises bibliométricas propostas
nesse artigo.

Em seguida realizou-se a analise do material,
por meio da exportagido dos dados para o pacote
de software de anilise bibliométrica HistCite™, a fim
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de organizar as informacdes e facilitar as analises.
Foram analisados os seguintes itens: a trajetoria de
evolucido anual das publicagbes; os periddicos com
maior quantidade de registros; os autores com maior
quantidade de publicacées; a quantidade de artigos
distribuida por pafs de origem dos autores. Além
desses dados gerados pelo soffware, foram elucidados
aspectos dos 10 artigos mais citados globalmente e
dos 10 artigos mais citados localmente, no intuito
de identificar suas principais contribui¢des para a
tematica relacionada a queda e 6bito da pessoa idosa.

Por se tratar de um estudo bibliométrico, nio
foi necessario submeter o projeto dessa pesquisa a0
Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos.
No entanto, os pesquisadores se comprometeram
a manter os principios éticos preconizados para
a pesquisa desta natureza, respeitando as ideias,
citagbes e referenciando os autores e suas publica¢oes.

RESULTADOS

A busca realizada para o periodo de 1945 a 2016,
somente retornou o primeiro resultado de artigo
para o ano de 1990, sendo por esta razio o espaco
temporal avaliado nos resultados de 1990 a 2016.

Ap6s realizado o levantamento bibliométrico,
foram identificados 668 artigos que trazem no seu
escopo os descritores relacionados a pesquisa. Esses

artigos estdo publicados em 364 periédicos distintos
indexados a base de dados em questdo e foram
escritos por 2.958 autores que possuem vinculos
com 1.131 instituicdes de pesquisa, localizadas em
63 paises. Para a consecugao desses artigos foram
utilizadas 22.093 referéncias, com uma média de
aproximadamente 33 referéncias por artigo.

A evolucido da produgiao cientifica do campo
de estudo de quedas e ébitos na pessoa idosa
¢ demonstrada na Figura 1, que demonstra o
quantitativo anual de publica¢des no periodo
estudado, apontando que o interesse internacional
sobre o assunto teve seu inicio na década de noventa
e vem aumentando desde entdo, com alguns picos e
recuos pontuais nesse intervalo de tempo.

Com a finalidade de identificar os periédicos
internacionais mais representativos na area de
pesquisa sobre queda e 6bito na pessoa idosa, os 364
periédicos foram analisados quanto a quantidade de
artigos publicados sobre o tema e o total de citacGes.

A Tabela 1 demonstra a lista dos periédicos mais
representativos quanto a quantidade de publicagbes
sobre o tema em estudo, e pode-se observar a relagio
entre o nimero de citagSes e o nimero de artigos
publicados em cada um dos periédicos, e por meio
desse indicador é possivel ter uma informagao inicial
a respeito do impacto dos artigos identificados nesses
periodicos sob o total de citaces recebidas.
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Fonte: Web of Science, 2017.

Figura 1. Distribuicdo das publicagdes sobre quedas e mortes em idosos no periodo de 1990 a 2016.
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Tabela 1. Top Periédicos com mais artigos publicados no periodo 1990 a 2016 na base Web Of Science (2017).

Periodicos Quantidade de Citacbes Citacoes/
Artigos Quantidade
Journal of the American Geriatrics Society 24 1.373 57,21
Injury-International Journal of the Care of the Injured 17 242 14,24
Age and Ageing 14 506 36,14
Archives of Gerontology and Geriatrics 13 182 14,00
Plos One 12 80 6,67
Journals of Gerontology Series A-Biological Sciences and 10 4.378 437,80
Medical Sciences
Aging Clinical and Experimental Research 9 65 7,20
Drugs & Aging 9 405 45,00
European Journal of Epidemiology 9 103 11,45
Journal of Trauma-Injury Infection and Critical Care 9 410 45,56
Total 126 7.744 -

Na sequéncia, foram identificados os autores que
mais possuem publica¢bes na tematica, seu vinculo
institucional e o pais de origem da instituicdo. Entre
os autores com mais publicagdes sobre o tema na
Web of Science, estao Krannus P. com 10 publicacdes,
Parkkari J. com oito e Palvanen M. com sete,
sendo que esses autores pertencem a uma mesma
Universidade, a Unzversity Tampere, na Finlandia.

Os paises mais representativos, que possuem
a maior parte da producio cientifica no campo
estudado, foram: Australia, Canada, Finlandia,
Reino Unido e Estados Unidos, e embora os Estados
Unidos apresentem o maior nimero de publicagdes,
com 233 artigos, o que representa 35% dos trabalhos
publicados, a Finlandia, com somente 19 artigos (3%
do total), figura como sendo o pafs de vinculo da
instituicao dos autores mais citados.

A classificacao dos estudos cientificos pela
quantidade de citagdes recebidas demonstra trabalhos
que sdo considerados bases fundamentais para o
tema, e embora seja necessario certo tempo até
que os artigos comecem a ser citados por outros
pesquisadores, a avaliagdao das citagSes nesse estudo
procurou estabelecer o estado da arte na area da
pesquisa sobre quedas e 6bitos na pessoa idosa,
baseando-se nos artigos que possuem no titulo do
trabalho os termos utilizados nas buscas e indexados
em um dos periédicos com maior quantidade de
citagbes no tema, identificados anteriormente.

Com esses critérios foram selecionados 10 artigos,
que foram analisados com a ferramenta Historiograph/
HistCite, por meio da qual foi possivel identificar os
artigos que estao relacionados entre si, principalmente
devido as referéncias utilizadas e/ou citadas (Figura
2), onde cada “circulo” representa um artigo, cujo
nimero identifica a obra (autot/es, ano); cada “seta”
mostra as ligacdes entre os artigos, sendo que a
direcdo das setas aponta a relacdo entre o trabalho
e um estudo posterior que o cita; a lateral “GCS”
representa a citagao Global dos Top 10 artigos sobre a
tematica que receberam maior quantidade de citagdes
no Web of Science™; e a lateral “LLCS” representa o
quociente de citagao local, que correspondem aos
10 artigos sobre a tematica que receberam maior
quantidade de citagbes dos artigos selecionados. Por
meio desta representac¢io grafica, delimitou-se a linha

do tempo e os principais artigos do tema estudado.

No dmbito do GCS, o primeiro artigo a ser citado,
o estudo de Abraira et al. (1), ndo foi detalhado
na discussdao desse estudo uma vez que a palavra-
chave “fa//” constante nele nio faz referéncia a
palavra queda como sinénimo de acidente, conforme
referenciado pela OMS’, mas sim 2 queda dos niveis
de glicohemoglobina. Assim, como os estudos de
Staessen et al. (2)'%, Keatinge etal. (3)", Kario etal. (6)*
e Duncan et al. (9)*, também nio fizeram referéncia a
queda como acidente fisico, motivo pelo qual as suas

analises nao serao detalhadas nesse estudo.
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GCS: Global Citation Score (Top 10 artigos sobre a tematica que receberam maior quantidade de citagoes no Web of Science™); LCS: Local Citation
Seore (Top 10 artigos sobre a temdtica que receberam maior quantidade de citagbes dos artigos selecionados).

1. Abraira ct al. (1995)" 6. Kario et al. (2003)* 11. Wolinsky et al. (1992)%
2. Staessen et al. (1997)'¢ 7. Grant et al. (2005)* 12. Tinetti et al. (1993)*

3. Keatinge et al. (1997)" 8. Kannus et al. (2005)* 13.Donald et Bulpitt (1999)*
4. Kannus et al. (1999)" 9. Duncan et al. (2006)* 14. Kannus et al. (20052)*

5. Fried et al (2001)" 10. Deandrea et al. (2010)* 15. Enstud et al. (2007)%
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Figura 2. Top 10 artigos mais citados na Web of Science™ (Global Citation Seore) e Top 10 artigos mais citados no
grupo de artigos selecionados (Local Citation Score) dentre o conjunto selecionado.

DISCUSSAQ

Os resultados dessa revisdo bibliométrica
apontaram que ndo existem muitos artigos sobre o
tema que envolve o 6bito decorrente de quedas da
pessoa idosa na base de dados Web of Science.

Quanto a evolugido da produgio cientifica, a Figura
1 mostra que o nimero de artigos publicados se
manteve baixo durante a primeira metade da década
de 2000, com um discreto pico no ano de 1999,
provavelmente por ter sido neste ano proclamado o
Ano Internacional dos Idosos pelas Nagdes Unidas,

o que pode ter aumentado o interesse em pesquisas
nessa area de estudo. A produgio apresenta ligeiro
aumento a partir de 2005, e o pequeno decréscimo
em 2016 pode apontar somente o nio fechamento
das bases de dados ou indexag¢Ges a época da coleta
desse estudo.

A linha de tendéncia do tema apresenta-se
discretamente crescente no numero de publicag¢des,
indicando que hé interesse renovado da comunidade
cientifica internacional em disseminar conhecimento
nesse campo de estudo, entretanto, ainda existem
lacunas a serem sanadas no tema de estudo.
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Em se tratando dos 10 peridédicos mais citados
(Tabela 1), esses possuem aproximadamente 19%
do total de artigos recuperados. O Journal of the
American Geriatrics Society possui o maior numero
de publica¢bes, com aproximadamente 4% do
total de artigos, entretanto o Journals of Gerontology
Series A-Biological Sciences and Medical Sciences, possui
10 publicacbes e 4.378 citagdes, o que eleva
consideravelmente seu fator de impacto quanto
ao tema estudado, uma vez que a quantidade de
citagdes que o periddico obteve pode servir como
um indicador da relevancia dos trabalhos.

Com relacdo aos autores e institui¢cSes mais
representativos na tematica, os autores mais citados
estdo reunidos em somente sete universidades de
cinco paises, com destaque para a Unzversity Tampere,
na Finlandia, com 31 publica¢Ges - aproximadamente
5% dos trabalhos - um somatério de artigos maior que
os outros paises juntos, apontando que a Finlandia é
um pais de ponta na pesquisa sobre quedas e ébitos
na pessoa idosa.

Nessa lista ndo aparecem pesquisadores brasileiros,
ou pesquisadores vinculados a institui¢oes brasileiras,
apontando a escassez de publica¢des no Brasil sobre
o tema estudado em periédicos indexados pela Web of
Science, indicando uma lacuna no /deus representativo
da base de conhecimento desse pafs.

A relagio entre os artigos da Figura 2 identificou
os numeros (4)"® e (7)*' como considerados na
literatura de “artigos autoridade” ou “artigos base”
que sao as referéncias principals de outros autores que
também recebem grandes quantidades de citagdes'

Além da figura dos artigos autoridade, também
aparecem os “artigos hub” ou “de conexao”"*, os quais
condensam informagoes importantes de trabalhos
anteriores, conectando-os a outros mais recentes,
assim como também recebem grandes quantidades
de citacoes, identificados pelos numeros (8)%, (10)*,
(13)* e (15)*.

O primeiro estudo acerca do tema proposto foi
evidenciado em 1999, com a publicagio de Kannus
et al. (4)*, o qual foi considerado como artigo
autoridade na relagdo demonstrada na Figura 2,
tanto no ambito global quanto local. Esse estudo
verificou lesGes e 6bitos induzidos por queda entre
adultos mais velhos, em uma populagio branca acima

dos 50 anos, na Finlandia no periodo de 1970 a 1995.
Sua relevancia elucidou que o nimero de mortes
induzidas por quedas aumentou consideravelmente
entre os anos estudados, com um aumento geral
de 136% e concluiu que o quantitativo de pessoas
idosas com les6es induzidas por queda aumentou a
uma taxa que nio pode ser explicada simplesmente
por alteragdes demograficas. Esse estudo sugeriu a
adogao de medidas preventivas em larga escala para
controlar o aumento dessas lesdes, recomendagdes
que sio refor¢adas por estudos posteriores™'-2,

O estudo de Grant et al. (7)* avaliou se o
consumo de suplementos como a vitamina D e o
calcio poderiam prevenir fraturas secundarias de
baixo trauma, e os resultados apontaram que nio
houve diferenca na incidéncia de fraturas, nimero
de quedas ou qualidade de vida, concluindo que a
suplementacgdo oral nio é fator de protegio contra
fraturas em idosos. Esse ¢ um tema que merece
mais avalia¢Oes, uma vez que existem estudos que
indicam que a utiliza¢do de suplementos é um fator

33,28

de protecio™*®, e outros que nio ha impacto na

utilizacio desses suplementos™.

Nos artigos considerados Hub, o primeiro
estudo de maior impacto foi de Kannus et al. (8)*
que analisou a prevencdo para redugdo de riscos
de quedas da pessoa idosa. O estudo verificou
que existem programas para preven¢ao, tais como
exercicios regulares; suplementagio de vitamina D
e/ou célcio; suspensio de psicotropicos; cirurgias
oculares; avaliacdo e modificacio profissional de
risco ambiental; protetores de quadril e programas
preventivos multifatoriais para avaliacio e reducio
simultanea de muitos dos fatores de risco predispostos
e situacionais, tanto em domicilio quanto em hospitais
e institui¢cdes de longa permanéncia, resultados
similares a revisao de Falsarella et al*. O estudo de
Kannus et al*® contribuiu ainda ao externar lacunas
quanto a implementagio desses programas voltados
ao idoso, demonstrando assim a importancia de
novas pesquisas para o meio cientifico.

No artigo Hub de numero 13, os autores
realizaram estudo que objetivou determinar
resultados em pessoas mais velhas que caem uma vez
e mais de uma vez nos domicilios, apontando relagao
mais forte entre os individuos que sofreram quedas e
a admissio as institui¢oes de longa permanéncia do
que a relagio entre a queda e a mortalidade, resultados
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1%, onde idosos

corroborados por estudo de Souza eta
institucionalizados correm mais risco de quedas em
relacdo aos que vivem na comunidade, reforcando
o suporte familiar e doméstico como de extrema
importancia para a qualidade de vida da pessoa idosa.

Ensrud etal®, no estudo de nimero 15, verificaram
se havia um fenotipo de fragilidade padrao associado
ao risco de quedas, fraturas e mortalidade em
mulheres mais velhas, acompanhando uma coorte de
6.724 mulheres acima dos 68 anos; e concluiram que
as mulheres frageis apresentaram risco aumentado
de quedas recorrentes, fraturas diversas e morte,
resultados similares encontrados no estudo de
Nascimento e Tavares?, indicando que a fragilidade
do idoso é um fator importante de predisposicao
as quedas.

O estudo numero 10 de Deandrea et al*
investigou fatores de risco para quedas entre pessoas
idosas que vivem na comunidade, e os principais
foram: histérico de quedas; problemas de marcha;
uso de auxilio para caminhada; vertigem; doenga de
Parkinson e uso de drogas psicotropicas, sendo maior
o risco para quedas recorrentes. Rodrigues et al*
encontraram fatores similares em estudo realizado

no ano de 2014.

Esse estudo apresenta algumas limitagGes, uma
delas ¢é a utilizacio de uma unica base de dados, a
Web Of Science, para a analise. Outra limitacdo refere-
se a recupera¢ao do descritor “queda”, que trouxe
resultados ndo s6 para a queda como acidente fisico,
mas quedas de taxas entre outras, o que prejudicou
a avaliacdo dos resultados finais.

Diante do elencado, é importante considerar
que ha poucos achados na literatura que abordem
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