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Alteragdes dos pés de idosos institucionalizados

Changes to the feet of institutionalized elderly persons

Resumo

Odbyetivo: 1dentificar as alteragoes mais frequentes dos pés de idosos institucionalizados.
Método: Trata-se de um estudo descritivo realizado com idosos residentes em Instituicoes
de Longa Permanéncia para Idosos, no municipio de Passo Fundo, RS, Brasil. Participaram
174 pessoas com 60 anos ou mais, de ambos os sexos. Foram excluidos aqueles com
amputagio, queimaduras ou submetidosa cirurgia de membros inferiores. Os dados foram
coletados por meio da aplicagao de um questiondrio estruturado contendo varidveis
sociodemograficos (idade, sexo, raga, estado civil, escolaridade, principal ocupagio) e
referentes as alteragoes podolédgicas (ungueais, dermatologicas e deformidades 6sseas).
Na sequéncia foi aplicada a Escala Manchester para avaliacio do grau de deformidade
do halux. Resultados: As alteragdes ungueais mais frequentes foram a onicomicose,
onicogrifose, onicolise, onicosclerose; as dermatolégicas encontradas foram calosidades,
especialmente a interdigital e bromidrose; as deformidades 6sseas mais prevalentes foram
pé cavo e arco transverso. Na avalia¢do do halux valgo, segundo a Escala Manchester,
identificaram-se pés dolorosos (38,5%), deformidade leve (35,6%) e sem deformidades
(25,3%). Conclusao: Os resultados sugerem indicios de negligéncia acerca da saude dos
pés dos idosos, no dambito da institucionalizacdo. Faz-se necessario maior investimento

na qualifica¢do das equipes responsaveis pelo cuidado.

Abstract

Objective: The present study aimed to identify the most frequent changes to the feet of
institutionalized elderly persons. Method: A descriptive study was conducted with elderly
persons living in long-term care facilities in the city of Passo Fundo, Rio Grande do
Sul, Brazil. A total of 174 people aged 60 years and over of both genders were surveyed
regardless of health conditions. Those with amputations, burns or who were undergoing
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surgery of the lower limbs were excluded. Data were collected through the application of
a structured questionnaire containing sociodemographic variables (age, gender, ethnicity,
marital status, schooling, main occupation) and variables related to alterations of the
feet (nail, dermatological and bone deformities). The Manchester Scale was subsequently
applied to evaluate the degree of hallux deformity. Res#/ts: The most frequent nail
deformities were onychomycosis, onychogryphosis, onycholysis, onychosclerosis; the
dermatological findings were callosities, especially interdigital and bromhidrosis; the most
prevalent bone deformities were pes cavus and transverse arches. In the assessment of
hallux valgus, according to the Manchester Scale, painful feet (38.5%), mild deformities
(35.6%) and no deformities (25.3%) were identified. Conclusion: The results suggest signs
of neglect of the health of the feet of institutionalized elderly persons. There should be

more investment in the training of teams responsible for care.

INTRODUCAO

O envelhecimento caracteriza-se como um
processo continuo de transformagdes, no qual
cada individuo vivencia de modo diferente, pois
sofre influéncia da heranca genética, do estilo de
vida adotado ao longo do tempo, do ambiente, das
oportunidades ou das desigualdades em satde, além
das altera¢des anatomicas, fisiologicas e psicologicas'.
Na dimensdo biolégica, o envelhecimento é um
processo dinamico, progressivo e fisiologico,
acompanhado por modifica¢des morfoldgicas e
funcionais, dentre elas encontram-se as estruturas
anatomicas e fisiologicas dos pés’.

Os pés siao partes do corpo que, além de
sustentar toda a estrutura corpérea, participam da
mobilidade, pois é por meio deles que a locomogao,
o equilibro e a motricidade permitem ao individuo a
sua independéncia locomotora. Doengas de origem
arterial obstrutiva cronica, as vasculares e o diabetes
mellitus sio enfermidades que tornam os idosos
suscetiveis as complica¢oes podologicas™.

As alteracoes podoldgicas, quando instaladas no
processo de envelhecer, para algumas pessoas vém
acompanhadas da diminui¢do da funcionalidade e
do aumento do grau de dependéncia de terceiros
para o desenvolvimento das atividades diarias, o
que pode ser agravado na presenca de doengas
cronicas e incapacitantes. Isso acarreta problemas
de satde, destacando-se dentre eles os que acometem
as estruturas do aparelho locomotor como 0ssos,
musculos, articulagdes, nervos e tenddes, os quais
se agravam na presenga da dor.

Estudos revelam alta prevaléncia de problemas
relacionados a saude dos pés, associados a traumas

que comprometem a integridade das unhas, da pele,
dos nervos, dos vasos, das estruturas 6sseas™®. Outro
aspecto importante sao as calosidades e os processos
algicos, os quais incorrem em manifesta¢oes

psicoldgicas’.

Doengas cronicas, como o diabetes e a doenca
arterial obstrutiva cronica, podem resultar em lesdes
nos membros inferiores, em especial, nos idosos os
problemas nos pés impulsionam a deterioragiao da
habilidade funcional e interferem na mobilidade
aumentando o risco para quedas™’.

Tendo em vista o elevado crescimento da
populagio idosa e o aumento da demanda por
cuidados de longo prazo', a tendéncia é a procura por
alternativas de servigos, entre as quais se encontram
as Instituicbes de Longa Permanéncia para Idosos
(ILPI), embora as politicas priorizem a familia como
signataria do cuidado ao idoso. Considerando que o
paradigma atual em saude focaliza a manutencio da
capacidade funcional e a promogio da qualidade de
vida, e, dada a relevancia dos problemas com os pés
dos idosos, justifica-se o investimento em pesquisas
voltadas a esse grupo populacional.

Dessa forma, o presente estudo teve por objetivo
identificar as alteracdes mais frequentes nos pés de
idosos institucionalizados, no intuito de fomentar
subsidios para atender ao carater global de cuidado

a sadde da populac¢io idosa.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo realizado com
idosos residentes em I1LPI, no municipio de Passo
Fundo, RS. Participaram 174 pessoas com 60 anos
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ou mais, de ambos os sexos, independentemente das
condicSes de sadde, em seis instituigdes. Os critérios
de exclusio do estudo foram: idosos hospitalizados no
periodo de coleta de dados, com membros inferiores
amputados e/ou com histérico de queimaduras e/ou
intervengao cirdrgica recente nos pés. Esta pesquisa
¢ parte de um projeto maior intitulado Padries de
envelhecimento e longevidade: Aspectos bioldgicos educacionais
¢ psicossociais, o qual faz parte do Programa Nacional
de Cooperacio Académica (PROCARD/CAPES,
Edital n°.71/2013).

A coleta de dados foi realizada mediante a
aplicacdo de um questiondrio estruturado, no periodo
de outubro de 2016 a maio de 2017, por uma equipe
previamente treinada. A avaliagao dos pés foi feita
por dois académicos de Enfermagem sob supervisio
da pesquisadora. Os mesmos receberam capacitagao
especifica para identificar as alteragdes podais. A
Escala Manchester foi aplicada para verificar o grau
de deformidade do halux. Esse teste foi desenvolvido
por Garrow et al.%, no qual determina o uso de uma
folha com a representagao fotografica com os quatro
graus de deformidades (sem deformidade- O ponto;
deformidade leve-1 ponto; deformidade moderada- 2
pontos; severa- 3 pontos). A mesma deve ser colocada
a0 lado do pé direito para que seja feita a comparacao.
A referida escala foi traduzida e validada para a

realidade brasileira por Esético’.

Realizou-se analise descritiva dos dados,
considerando-se as variaveis sociodemograficas
(idade, sexo, raca, estado civil, escolaridade,
principal ocupagao) e variaveis referentes as
alteragcoes podoldgicas (ungueais, dermatologicas e

deformidades 6sseas).

Foram respeitados os preceitos éticos que
normatizam a pesquisa envolvendo seres humanos,
dispostos na Resolu¢io n° 466/12 do Conselho
Nacional de Saide. Os participantes e/ou seus
cuidadores assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. O projeto foi aprovado pelo
Comité de FEtica em Pesquisa da Universidade de
Passo Fundo, parecer n°. 2.097.278.

RESULTADOS

Participaram do estudo 174 idosos, a maioria eram
mulheres (62,6%), da cor branca (83,3%). A idade
variou entre 60 e 101 anos, com média de 80,5 (£9,4)
anos. Quanto ao estado civil, 55,2% eram vidvos e
21,3% solteiros; 67,8% tinham de um a oito anos de
estudos, a ocupacio pregressa mais referida foia do
lar (23,0%), seguida da agricultura (20,1%) (Tabela 1).

No que diz respeito as alteragdes dos pés dos
idosos (Tabela 2), as ungueais do tipo onicomicoses
(70,7%0), onicogtrifose (43,1%), onicolise (39,0%) e
onicosclerose (36,2%), foram as mais frequentes. Em
relacdo as alteracbes dermatologicas, houve prevaléncia
de calosidade interdigital (23,6%), e bromidrose/
odor fétido (21,3%). As deformidades Osseas mais
frequentes foram pé cavo (56,3%) e nos arcos
transversais (54,6%0). A higiene dos pés foi avaliada
como satisfatoria na maioria dos casos (64,9%).

No que se refere aos problemas podais dos
idosos (Tabela 3), quando avaliados pela Escala
de Manchester, 38,5% apresentaram dotres nos
pés; em relacdo ao grau de deformidades do halux
valgo, o leve foi o mais frequente, seguido por sem
deformidade e deformidade moderada. Salienta-se
que 17,2% apresentaram deformidade grave.
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Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos idosos institucionalizados (N=174). Passo Fundo, RS, 2017.

Varidveis n (%)
Sexo

Feminino 109 (62,0)
Masculino 65 (37,4
Faixa etaria (anos)

60-69 25 (14,4
70-79 52 (30,1)
>80 96 (55,5)
Cor

Branca 145 (85,8)
Negra 9(5,3)
Parda 13 (7,7)
Amarelo 2(1,2)
Estado civil

Casado(a) 13 (74
Solteiro(a) 37 (21,3)
Divorciado(a)/Separado(a) 28 (16,1)
Viavo(a) 96 (55,2)
Escolaridade (anos de estudos)

Analfabeto 32 (18,7)
1a8 118 (69,0
>9 21 (12,3)
Ocupagio pregressa

Do lar 40 (23,0
Agticultor(a) 35 (20,1)
Professor 15 (8,6)
Doméstica/Diarista 10 (5,7)
Costureira 6 (3,4
Pedreiro 5(2,9)
Motorista 4(2,3)
Outros* 34,0)

*Ocupagodes com frequéncia <4

Tabela 2. Distribuicao das alteracdes dos pés em idosos institucionalizados (N= 174). Passo Fundo, RS, 2017.

Alteracoes n (%)
Alteragdes ungueais

Onicomicose 123 (70,7)
Onicogrifose 75 (43,1)
Onicdlise 68 (39,0)
Onicosclerose 63 (36,2)
Onicoatrofia 34 (19,5)
Psorfase ungueal 34 (19,5)
Onicodistrofia 30 (17,2)
Leuconiquia 30 (17,2)

continua
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Continua¢io da Tabela 2

Alteracoes n (%)
Alteragdes dermatolégicas

Calosidade interdigital 41 (23,0)
Bromidrose/Odor fétido 37 (21,3)
Anidrose 34 (19,5)
Calosidade nos artelhos 30 (17,2)
Disidrose 26 (14,9
Tinea pedis 21 (12,1
Calosidade plantar 18 (10,3)
Calo miliar 11 (6,3)
Fissura 10 (5,7)
Deformidades 6sseas

Pé cavo 98 (56,3)
Arco transversal 95 (54,0)
Arco medial 76 (43,7)
Arco lateral 45 (25,9)
Pé valgo/Pronado 50 (28,7)
Pé varo/Supinado 49 (28,2
Pé plano 48 (27,6)
Halux valgo/Joanete 109(62,06)
Dedos em garra 98 (56,3)
Higiene satisfatéria 113 (64,9)

Tabela 3. Distribuicio dos problemas podais em idosos institucionalizados com base na Escala de Manchester.

Passo Fundo, RS, 2017.

Alteracoes n (%)
Dor nos pés

Sim 67(38,5)
Halux valgo

Sem deformidade 44(25,3)
Deformidade leve 62(35,6)
Deformidade moderada 38(21,9)
Deformidade grave 30(17,2)

DISCUSSAQ

Quanto ao perfil sociodemografico dos idosos
institucionalizados, mulheres com média de idade
de 80,5 anos, e as alteragbes ungueais encontradas,
corroboram os resultados de estudo realizado em
Sio Bernardo do Campo (SP)’, que avaliaram os
pés de idosos institucionalizados, com idade média
de 86 anos de ambos os sexos. A onicomicose
foi a alteracdo mais frequente, dado relevante

relacionado as alteragdes ungueais, demonstrando
alto indice de alteragdo fungica nos pés dos
idosos institucionalizados, superando resultados
encontrados em outros estudos realizados em

contexto brasileiro®’.

Vale ressaltar que, dentre os fatores contribuintes
para o aumento da onicomicose nos pés, o uso de
calcados fechados e meias por periodos prolongados

de tempo, independentemente do periodo sazonal,
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contribui para causar doenga no leito ungueal e
de invadir a lamina ungueal. Isso permite apontar
cuidados e orientacOes necessarias aos cuidadores e
aos proprios idosos quanto aos cuidados com os pés
para essa e para as demais patologias identificadas,
mesmo as nao prevalentes™'*'.

Problemas como a onicogrifose e a onicélise
foram registrados em quase metade da populagio do
presente estudo. Para onicogrifose, unhas espessas,
os estudos mostram um percentual de 43,1% em
idosos. No processo de envelhecimento, as unhas
tornam-se encurvadas e, geralmente, crescem mais
rapidamente'’, com isso, a lamina ungueal do idoso
modifica sua composicio quimica, elevando o
conteudo de célcio e diminuindo o de ferro. Por
consequéncia, a lamina torna-se fragil, quebradica
e com sulcos profundos (estrias longitudinais),
sutgindo, entio, a onicogrifose'’.

Cerca de um terco dos idosos estudados
apresentaram onicélise, ou seja, o descolamento
ungueal em idosos, o que corrobora o estudo da
onicolise realizado com idosos nio institucionalizados,
residentes no municipio de Porto Alegre (RS)'.
Essa alteracio pode estar relacionada a traumas,
desidratagao da pele, presenca de umidade nos pés e
aos disturbios vasculares'. F uma patologia ungueal
frequente em idosos, resultantes de microtraumas e
uso inadequado de cal¢ados™!*.

Todavia, essa alteracdo ungueal pode estar
relacionada as condi¢bes de morbidades frequentes
entre os idosos, tais como baixa imunidade,
hipertensio, diabetes mellitus ou até mesmo a
higiene inadequada, em que a bromidrose ¢
um fator contribuinte e a onicélise ¢ um fator
secundario®’, tornando dificil o manejo terapéutico e,
consequentemente, compromete a qualidade de vida.

Com relagdo as altera¢Ses dermatologicas,
apresentadas nesse estudo, a calosidade interdigital
esteve presente em um quarto dos idosos. Em estudo
que teve como objetivo verificar as caracteristicas
dos problemas com os pés de 50 idosos, sendo a
malioria do género feminino, pertencentes a Unidade
de Satde da Familia, demonstrou uma prevaléncia
de 76,0%, calosidades que ocorrem em locais de
proeminéncia éssea depois de muito tempo de
pressio e atrito, podendo ocasionar dor e dificuldade
para deambular'.

A pesquisa de Mello e Haddad', sobre as
condi¢coes dos pés de uma populagiao de 784
idosos, apresentou 58,2% de problemas em calos
e calosidades. As calosidades nos idosos incluem a
dificuldade na capacidade funcional e interferem
nas atividades basicas da vida didria, como na
deambulagio, e também dificultam a higiene. Ja
pesquisa realizada em um hospital universitario,
localizado no Estado do Rio de Janeiro", encontrou
a presenca de calosidades em 67,5% da populacio de
idosos.Vale destacar que além das causas fisiologicas e
anatdmicas, outros fatores também contribuem para
o desenvolvimento de calosidades nos pés.

Dentre as deformidades dsseas, a prevaléncia
do pé cavo foi superior aos resultados de pesquisa
realizada no estado de Sao Paulo® na qual a
frequéncia foi de 20,0%. Ademais, se contrapondo
aos resultados da pesquisa de Peral et al.’* na qual
9,41%, apresentavam pé cavo.

As deformidades nos dedos sio frequentes entre
os idosos, a avaliacio pela escala de Manchester
revelou que um terco dos idosos avaliados
apresentavam dores nos pés, e deformidade leve.
Esses resultados sdo corroborados por estudo que
avaliou idosos utilizando a mesma escala’®. O pé
doloroso no idoso frequentemente esta associado a
incapacidade funcional*'"’. As deformidades nos
pés podem ser percebidas pelos idosos como algo
comum do envelhecimento. Entretanto, podem
causar comprometimento da saude, por exemplo,
diminuicdo da forca, da coordenacdo, aumento da
instabilidade postural, risco de queda, incapacidade
funcional e consequente diminui¢io da qualidade
de Vidall’13’17’18.

A presenga de onicopatias assim como as
deformidades nos pés podem provocar alteraces
comportamentais ¢ comprometer o estado
emocional da pessoa idosa. Manifestagées como
ansiedade e medo sdo fatores psicolégicos que
diminuem a confianga na capacidade de caminhar,
um potencial risco de quedas, por conseguinte, afeta
a mobilidade funcional da pessoa institucionalizada,
o que justifica um investimento no cuidado frente
as alteragOes podais.

Dificuldades referidas por membros da equipe
das residéncias coletivas de idosos”, a exemplo
da necessidade de conhecimento para cuidar dos
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idosos, em particular na atuagio podoldgica, sugere
a necessidade de aprimoramento e de a¢des de
educacio continuada, pois a atencio as alteraces
podais nem sempre se faz presente na formagio geral
dos profissionais da area da saude.

Cuidar de um idoso, independentemente
do contexto, demanda uma combinac¢io de
conhecimentos, habilidades e atitudes que sustentem
a atividade cuidativa, o que se efetiva pelo processo
de educacio e orientacio dos cuidadores presentes
nos servicos, em especial no estabelecimento de
protocolos de cuidados. Tal prerrogativa requer
a implantacdo de programas com foco nos
cuidadores, os quais envolvam servigos de saide e
os equipamentos sociais, a exemplo das ILPI. Alerta-
se também acerca da importancia da participacdo
da equipe multiprofissional nas a¢des educativas e a
necessidade da inclusio do profissional da podologia
nos servigos de saide, algo incomum no cenario
de atencdo a pessoa idosa, porém justificada pela
interligacio de saberes.

Esse estudo apresenta algumas limitacdes,
nomeadamente ao nivel de delineamento, o qual visa
geralmente descrever populagoes segundo atributos
da pessoa, do tempo e do espaco, sem o objetivo
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