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Resumo

Obijetivo: analisar evidéncias cientificas sobre o conhecimento dos riscos de queda em pacientes hospitalizados. Método:
adotou-se como método a realizacdo de uma revisdo integrativa de literatura - RIL, para identificar e analisar as
evidéncias sobre quedas em ambiente hospitalar. Foram utilizadas plataformas de pesquisa dentre elas Lilacs, Scielo,
Pubmed e Google Académico com as palavras “queda” “hospitalar” “acidente por queda” “queda hospitalar” “queda
de paciente” foram combinadas tanto em portugués quanto em inglés. Foram incluidos artigos nestes dois idiomas, na
integra, em um periodo que compreendeu os Gltimos 10 anos e que tinham como tematica queda em ambiente hospitalar.
Encontrou-se na busca 27 artigos e, apds aplicados os critérios de exclusdo, selecionou-se 12 artigos para leitura mais
aprofundada. Conclusdo: E importante observacéo e avaliacdo constante por parte da equipe de saide quando se trata
de quedas em especial quando o publico envolvido é o idoso, podendo se valer de escalas tal qual a Morse FallScale.
Palavras-chave: Queda; Hospital; Acidente por queda; Queda hospitalar; Queda de paciente.
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Abstract

Obijective: to analyze scientific evidence on the knowledge of the risks of falling in hospitalized patients. Method: the
method adopted was to carry out an integrative literature review - RIL, to identify and analyze evidence on falls in a
hospital environment. Search platforms were used, including Lilacs, Scielo, Pubmed and Academic Google with the
words "fall" "hospital" "accident by fall" "hospital fall" “patient fall" were combined both in Portuguese and in English.
Articles in these two languages were included, in full, in a period that covered the last 10 years and which had the theme
of falling in the hospital environment. The search found 27 articles and, after applying the exclusion criteria, 12 articles
were selected for further reading. Conclusion: It is important to constantly observe and assess the health team when it
comes to falls, especially when the public involved is the elderly, who can use scales such as the Morse FallScale.
Keywords: Fall; Hospital; Accident by fall; Hospital fall; Patient fall.

Resumen

Objetivo: analizar la evidencia cientifica sobre el conocimiento de los riesgos de caidas en pacientes hospitalizados.

Método: el método adoptado fue realizar una revision integradora de la literatura - RIL, para identificar y analizar

evidencias sobre caidas en un ambiente hospitalario. Se utilizaron plataformas de bisqueda, incluidas Lilacs, Scielo,

Pubmed y Academic Google con las palabras "caida" "hospital" "accidente por caida" "caida del hospital" "caida del
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paciente" se combinaron tanto en portugués como en inglés. Se incluyeron articulos en estos dos idiomas, en su totalidad,
en un periodo que abarcé los Ultimos 10 afios y cuya tematica fue la caida en el ambito hospitalario. La busqueda
encontro 27 articulos y, luego de aplicar los criterios de exclusién, se seleccionaron 12 articulos para lectura adicional.
Conclusién: Es importante observar y evaluar constantemente al equipo de salud cuando se trata de caidas,
especialmente cuando el publico involucrado son las personas mayores, que pueden utilizar escalas como la Morse
FallScale.

Palabras clave: Caida; Hospital; Accidente por caida; Caida del hospital; Caida del paciente.

1. Introducgéo

A seguranca do paciente tem por defini¢do a reducéo, a um minimo aceitavel, do risco de dano desnecessario associado
ao cuidado em saude (Silva-Batalha & Melleiro, 2015; Brandao et al, 2018).

Na area hospitalar, tendo em vista a seguranca do paciente, os chamados eventos adversos e sua prevencdo sdo um dos
alvos inerentes aos servicos de saide. Definidos como danos ou lesfes ndo intencionais, estes resultam em incapacidade ou
disfuncdo de grande magnitude, comprometendo a salide do individuo e prolongando sua permanéncia hospitalar, ainda que sob
cuidados de uma equipe multiprofissional (Abreu et al, 2016).

Dentre os eventos adversos mais comuns estdo as quedas de pacientes hospitalizados. Por defini¢do, queda é um
acontecimento involuntario, que leva o individuo inadvertidamente ao solo, podendo ser determinada por circunstancias
multifatoriais (Abreu et al, 2016; Bausch et al, 2017; Costa et al, 2019).

Tecnicamente € um deslocamento ndo intencional do corpo a um nivel inferior, havendo incapacidade de correcdo em
tempo habil, com possibilidade de efeito danoso. Ainda que ndo haja encontro com o solo, caso 0 paciente seja encontrado no
chdo, em deslocamento ou necessite de amparo, tal situagdo também ¢ considerada como “queda” (Silva, 2016; Santos et al,
2017; Vitorino et al, 2017; Luzia et al, 2018).

Os fatores de risco que predispGem a queda estdo relacionados a diversas causas, classificadas em intrinsecas, as quais
se relacionam a fatores fisioldgicos do préprio paciente e que se ddo através da diminui¢do da visao e audic¢ao, do dos disturbios
musculos esqueléticos, alteracfes de postura e equilibrio (Borba et al, 2017; da Silva et al, 2017; Neves et al, 2017; Neves et al,
2016).

E causas extrinsecas, nas quais estdo relacionadas ao ambiente no qual o individuo interage, estruturas fisicas ou
mudangas no referido ambiente, como ma iluminacdo, tapetes e piso molhado. No caso de pacientes hospitalizados, ha grande
probabilidade de ocorréncia de quedas devido ao ambiente desconhecido aliado ao quadro clinico desfavoravel, ou seja, uma
juncdo de ambos os fatores (da Silva et al, 2017; Neves et al, 2017; Neves et al, 2016; Vaccari et al, 2016; Luzia et al, 2016).

Cerca de 70% das ocorréncias de queda acontecem no quarto do paciente, no momento das transferéncias do leito para
cadeira ou cadeira de rodas e 19% decorrentes de condi¢des desfavoraveis para deambulacéo, o que evidencia um alto indice de
quedas em ambiente hospitalar. Estes eventos complexos ndo sé geram um agravamento no quadro do paciente, como aumentam
seu tempo de internacdo, gerando custos sociais e emocionais e em casos extremos, a morte (Ebserh, 2017).

Considerando este agravo, as consequéncias sdo a nivel burocratico para a equipe multiprofissional, ja que havera um
aumento de custos hospitalares e uma perda de confianga nos profissionais e na instituicdo (Garcia, 2018;).

Considerando a assisténcia ao paciente, as ocorréncias de quedas representam um indicador de qualidade do servico
prestado, o qual fornece embasamentos a equipe multiprofissional para planejar a melhor forma de oferecer o servico. A
preocupacao em se evitar as quedas hospitalares promovem praticas mais seguras ainda que isso se apresente como um desafio
para as instituicdes, que carecem de atitudes investigativas das causas de queda, bem como formulem e implementem medidas
preventivas (Moreira, 2017; Cabral et al, 2016). Isto posto, este estudo teve por objetivo analisar evidéncias sobre o conhecimento

dos riscos de queda em pacientes hospitalizados.
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2. Metodologia

Para responder ao objetivo do estudo, adotou-se como método a realizagdo de uma revisdo integrativa de literatura -
RIL, para identificar e analisar as evidéncias sobre quedas em ambiente hospitalar.

ARIL é tida como um método de pesquisa que possibilita uma sintese de conhecimentos através de processo sistematico
e rigoroso. Por ser fundamentada em conhecimento cientifico, permite incorporacdo de evidéncias na pratica clinica com
resultados de qualidade. A conducdo de uma RI requere um rigor metodoldgico em suas fases tal qual ocorre no desenvolvimento
de pesquisas, tais fases sdo: elaboracdo das questdes da revisao, busca e selecdo dos estudos na literatura, extracédo de dados dos
estudos, avaliacdo dos dados contidos nos estudos incluidos na revisdo, sintese dos resultados da revisdo e apresentacdo da
revisao (de Sousa, 2017; Mendes, 2019).

A partir do conceito de quedas, definiram-se as questdes: qual o conceito de queda? Como esta se mostra no meio
hospitalar? O quanto se sabe sobre 0s riscos para a ocorréncia da queda em hospitais? Para responder as questdes norteadoras,

foram utilizadas plataformas de pesquisa dentre elas Lilacs, Scielo, Pubmed e Google Académico. Ao se realizar a pesquisa, as

2 CLINT3

palavras “queda” “hospitalar” “acidente por queda” “queda hospitalar” “queda de paciente” foram combinadas tanto em
portugués quanto em inglés. Foram incluidos artigos nestes dois idiomas, na integra, em um periodo que compreende os ultimos
10 anos e que tivessem como tematica queda em ambiente hospitalar.

Como critérios de exclusdo, ndo foram utilizados resumos, artigos com tematica de queda em ambiente doméstico ou
outro que ndo fosse o hospitalar e cujo publico ndo fosse o0 adulto. Artigos cuja metodologia implicasse em alguma intervengéo
cientifica ou aplicac@o de teste relacionado a queda também foram excluidos. Definidos os critérios de excluséo, foi realizada
coleta de artigos nas referidas plataformas citadas, da qual 27 artigos foram eleitos para uma pré-selecdo. Dos artigos pré-
selecionados, 12 foram elencados para leitura aprofundada, analise de metodologia e resultados e fichamento das partes mais

importantes. Posteriormente, realizou-se construcdo de parte escrita do artigo, conforme apresentado em Fluxograma 1.
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Fluxograma 1: Processo de producdo da Revisdo Integrativa de Literatura sobre quedas hospitalares de publicacdo de 2011 a
2021, Belém- Para.

E 27 artigos pré
selecionados

12 lidos e 15 excluidos
selecionados

Publico ndo condizente
— Leitura de artigos com o estudo

Artigos referentes a
validagdo/avaliagdo de

Analise de instrumentos
—  metodologia e Estudos voltados para
resultados L quedas em ambientes
doméstico
Metodologia que fugia aos
Fichamento das objetivos
— partes mais Duplicados
importantes

Aplicacdo de teste ou
intervencdo cientifica

| Construcéo de parte
escrita do artigo

| Publicacéo de artigo
em revista

Fonte: Autores (2021).

3. Resultados

Encontrou-se na busca 27 artigos para pré-sele¢do e, apos aplicados os critérios de exclusdo, selecionou-se 12 artigos
para leitura mais aprofundada. Os artigos excluidos ndo atendiam a metodologia deste estudo por possuir objetivos relacionados
a abordagem de equipe de enfermagem ao invés de pacientes, validacdo de instrumentos e escalas ou se tratavam de quedas em
ambiente doméstico.

Ja com relagdo aos artigos selecionados para esta revisdo, 9 foram escritos em lingua nativa, 2 em inglés e 1 em espanhol.
As informagdes com relacdo aos autores, periodicos, ano de publicacdo, métodos e resultados estdo agrupadas nos quadros 1 e 2

a sequir.
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Quadro 1 — Artigos selecionados sobre quedas hospitalares publicados no periodo de 2011 a 2021, Belém- Para.

Autores Titulo Periddico Tipo de estudo Ano
da Silva Pereira et al. Quedas em pessoas idosas hospitalizadas: uma revisao Revista Enfermagem Reviséo Integrativa 2018
integrativa Atual de Literatura
Cassola et al. Quedas em pacientes psiquiatricos: uma revisao Ciéncia, cuidado e salde | Revisdo Integrativa 2019
integrativa de Literatura
Luziaetal. Caracteristicas das quedas com dano em pacientes Revista Galcha de Estudo longitudinal, 2019
hospitalizados Enfermagem retrospectivo
Vitor & de Araujo DefinigBes para o resultado de enfermagem Revista Eletronica de Reviséo Integrativa 2011
comportamento de prevencdo de quedas: uma revisao Enfermagem de Literatura
integrativa
Barbosa et al. Caracterizagdo dos incidentes de quedas de pacientes Revista Gatcha de Estudo descritivo, 2019
adultos internados em um hospital universitario Enfermagem transversal e
retrospectivo
Kobayashi et al. Characteristics of out patient falls that occurred in hospital Nagoya J. Med. Sci. Estudo descritivo, 2018
retrospectivo
Factores asociados a caidas en adultos mayores chilenos: Revista de Medicina do Estudo analitico, 2019
Leiva et al. evidencia de La Encuesta Nacional de Salud 2009-2010 Chile observacional
da Rosa et al. Auvaliacéo do risco de quedas de pacientes em servigo de Revista de Enfermagem Estudo descritivo, 2019
emergéncia do Centro-Oeste Mineiro quantitativo,
transversal
Remor et al. Anélise dos fatores de risco para queda de adultos nas Revista Galcha de Estudo de coorte 2014
primeiras 48 horas de hospitalizacéo Enfermagem prospectivo
de Araljo Sarges et al. Avaliacdo da seguranca do idoso hospitalizado quanto ao Revista Brasileira de Estudo 2017
risco de quedas Enfermagem epidemiolégico,
transversal,
prospectivo,
descritivo
Bittencourt et al. Fatores associados ao risco de quedas em pacientes Revista da Escola de Estudo transversal, 2017
adultos hospitalizados Enfermagem da USP analitico e
quantitativo
Sato et al. Falls among Hospitalized Patients in na Acute Care The Journal of Medical Estudo descritivo, 2018
Hospital: Analyses of Incident Reports Investigation retrospectivo

Fonte: Autores (2021).

Quadro 2 — Objetivo, Método e Resultados dos artigos selecionados para artigos selecionados sobre quedas hospitalares

publicados no periodo de 2011 a 2021, Belém- Para.

Autores

Objetivo

Método

Resultados

Pereira et

al.

Analisar as evidéncias
cientificas acerca das quedas de
idosos em ambiente hospitalar

Realizada revisdo integrativa da literatura acerca das
publicagBes relacionadas a queda em idosos
hospitalizados no periodo de 2011 a 2015.

Foram selecionados sete artigos para revisdo que
demonstraram que os fatores de risco para quedas em
idosos hospitalizados estavam diretamente ligados a
acuidade visual, mobilidade fisica, alteracdes
cognitivas e incontinéncia urinaria.

Cassola

etal.

Caracterizar a produgdo sobre o
evento quedas em pacientes
psiquiétricos adultos.

Tratou-se de uma revisdo integrativa que utilizou os
pressupostos tedrico-metodolégicos propostos por
Whittemore

A partir do percurso analitico, foi obtido um total de
57 artigos, divididos em estudos quantitativos,
qualitativos e de revisdo. Os cenarios que mais se
destacaram para ocorréncia de queda foram centros
comunitarios e instituicdes hospitalares. Dos 57
artigos, 25 se preocupavam com identificacdo dos
fatores de queda.

Luzia et

al.

Descrever as caracteristicas das
quedas com dano de pacientes,
seus fatores de risco e lesGes
decorrentes.

Foi realizada analise de 260 registros de pacientes que
sofreram quedas com dano notificadas no periodo de
setembro de 2012 a junho de 2017. Para o dano fora
adotada classificacdo entre leve, moderado e grave.

No periodo foram notificadas 597 quedas, em 260
(43%) foi evidenciado dano relacionado ao evento. Os
pacientes que apresentaram queda com dano eram na
sua maioria idosos (78%), do sexo feminino (55%), em
tratamento clinico (68%) e desacompanhados (59,4%).
As quedas ocorreram da prépria altura (63,4%) e no
quarto do paciente (67,3%). A gravidade dos danos foi
leve em 80,8% dos casos, grave em 11,9% e moderado,
7,3%. Foram identificados cinco 6bitos decorrentes de
quedas (1,9%).

Vitor &

de Aradjo

Identificar  evidéncias  na
literatura sobre as medidas de
prevencéo de quedas e os fatores
de risco para quedas em

Foi utilizada revisdo integrativa como ferramenta para
a identificagdo e analise de evidéncia que sustentassem
a revisdo do resultado de enfermagem NOC
Comportamento para Prevencédo de Quedas. Para isso,

Quanto a avaliagdo dos estudos selecionados, 42
respondiam as questdes norteadoras. Os indicadores
Uso de recursos de correcéo da visdo e Uso de sapatos
amarrados e do tamanho adequado foram considerados
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pacientes internados em
ambiente e compara-las com
indicadores NOC (Nursing Out
comes Classification) existentes

foram selecionadas as bases de dados Cinahl, Pubmed,
Lilacs e Cochrane e o Dedalus

insuficientes para avaliar fatores de risco como déficits
sensoriais e roupas/calcados inadequados.

Barbosa

etal.

Avaliar as notificaces e
caracterizar os incidentes de
quedas dos pacientes adultos
internados em unidades clinicas
e cirargicas de um hospital
universitario na regido sul do
pais, no periodo de 2011 a 2014

Estudo descritivo, transversal e retrospectivo,
realizado no periodo de dezembro de 2016 a dezembro
de 2017. A amostra foi de 1112 notificagdes, as quais
abrangiam os pacientes internados com notificagoes de
ocorréncia de quedas

A taxa de incidéncia de quedas no periodo estudado foi
de 1,61 quedas/1000 pacientes/dia em 2011, 2,03 em
2012, 1,83 em 2013 e 1,62 em 2014. Foram
predominantes na amostra os pacientes do sexo
feminino e idosos, onde 69,4% dos incidentes ndo
apresentaram dano. A ocorréncia de quedas foi
significativamente maior no periodo noturno.
Limitacdo para deambular e estar desacompanhado
foram os fatores mais prevalentes nas condigcdes do
paciente antes da queda.

Kobayas
hi et al.

Relatar as caracteristicas das
quedas  ambulatoriais  que
ocorreram no hospital durante
cinco anos para identificar
fatores associados a queda
nesses pacientes.

Foram  investigados incidentes de  quedas
ambulatoriais no periodo de abril/2012 a margo/2017
através de um banco de dados no sistema de relatérios
de eventos hospitalares.

Um total de 3758 pacientes cairam no hospital,
incluindo um quantitativo de 146 pacientes
ambulatoriais. Maior parte das quedas ocorreu com
pessoas idosas (acima de 70 anos) no préprio quarto,
seguido de salas de exame, escadas rolantes e salas de
espera. A maior parte das quedas ocorreu em pacientes
neurolégicos, neurocirdrgicos e oftalmolégicos, dentre
os danos decorrentes de quedas destacaram-se 4
fraturas de fémur, uma lesdo dentaria e uma fratura de
pubis.

Leiva
Cigarroa-
Cuevas et

al.

Investigar os fatores associada a
quedas em idosos chilenos

Este estudo incluiu 1.334 participantes mais de 60 anos
da Pesquisa Nacional de Satde do Chile (ENS 2009-
2010). Foram analisados os auto relatos destes
individuos com relacéo a ocorréncia de quedas, estilo
de vida, status sdcio-demografico e de salde.

As quedas foram relatadas por 37% dos participantes,
a frequéncia maior se deu em mulheres e aqueles com
idade superior a 70%. Os fatores relacionados a queda
mais citados foram deficiéncia auditiva viséo
prejudicada, pouco relato de bem-estar, e
incapacidades.

da Rosa
etal.

Identificar o risco de quedas nos
pacientes em observacdo em um
servico de emergéncia, por meio
da aplicacéo da Escala

Estudo quantitativo, com dados transversais do tipo
descritivo, desenvolvido com 30 pacientes internados
em um servico de emergéncia do Rio Grande do Sul.
Os dados foram coletados, entre junho e julho/2018,
pela aplicacéo da Escala de Quedas de Morse.

Dos 30 pacientes, 15 eram do sexo feminino e 15 do
masculino, com idade entre 30 e 83 anos. Destes, 16
(53,33%) apresentaram alto, 07 (23,33%) médio e 07
(23,33%) baixo risco para quedas. Os fatores de risco
mais encontrados foram: terapia endovenosa,
diagnéstico secundario e marcha.

Remor et

al.

Analisar os fatores de risco para
quedas nas primeiras 48 horas
de hospitalizagdo e associa-los
com a ocorréncia de quedas

Estudo de coorte, realizado em um hospital de Porto
Alegre/RS. A populacéo do estudo foram os pacientes
adultos hospitalizados, e a amostra configurou-se em
556 pacientes avaliados quanto aos fatores associados
a quedas em até 48 horas do inicio da internagdo, como
a Morse Fall Scale e a forca muscular, dentre outros.

Através da classificacdo pela Morse Fall Scale, foi
notificado risco elevado de quedas. Os itens
especificos de histéria de quedas, auxilio na
deambulagdo, marcha comprometida/cambaleante
Foram associados com as quedas durante
hospitalizagdo. Além desses fatores de risco, a forca
muscular reduzida e o déficit visual contribuiram para
a ocorréncia desse incidente de seguranca

de Aradjo
Sarges et
al.

Avaliacdo da seguranga do
idoso hospitalizado quanto ao
risco de quedas Avaliar a

seguranca do idoso
hospitalizado quanto ao risco
para quedas segundo 0s

parametros da Morse Fall Scale

Estudo de cunho epidemiolégico, transversal,
prospectivo e descritivo, realizado em um hospital
publico em Belém. Foram selecionados 71 idosos que
estiveram hospitalizados por mais de 72 horas. A esta
amostra foi aplicada dois protocolos: um com
informagBes sociodemogréficas e outro foi a Morse
Fall Scale para avaliar o risco de quedas.

A média de idade encontrada foi de 71,3 anos; 58,7%
do sexo masculino; 44% com baixa escolaridade;
38,7% internados por doencas cardiovasculares.

Houve risco elevado para quedas em 52% dos idosos.

Bittencou
rtetal.

Analisar os fatores relacionados
ao risco de quedas em pacientes
adultos internados em um
hospital

Estudo quantitativo, transversal e analitico realizado
com 612 pacientes, os quais foram submetidos a dois
instrumentos: um protocolo contendo questdes sobre
situagéo sociodemografica e clinica e o outro sendo a
Morse Fall Scale.

Dentre os pacientes, 62,3% do sexo feminino; 54,6%
dos pacientes com idade menor que 60 anos. Quanto
ao risco de queda, de acordo com a Escala de Morse,
38,2% dos pacientes foram classificados com risco
baixo de queda, 30,1% com risco moderado e 31,7%
com risco elevado. Foi encontrada uma associagdo
entre o alto risco de quedas e hospitalizacdo
neuroldgica clinica, trauma cirtrgico (hospitalizagao)
e presenca de comorbidades.

Sato et al.

Investigar a incidéncia e as
caracteristicas de quedas entre
pacientes hospitalizados em um
hospital de cuidados intensivos
a partir de relatorios de
incidentes por  funcionarios
entre janeiro e junho de 2013.

Este estudo foi realizado no Tokushima University
Hospital, através de avaliagdo retrospectiva de quedas,
por meio de relatérios de incidentes e registros
médicos dos pacientes hospitalizados, durante seis
meses, de janeiro a junho de 2013.

Em 135 pacientes, houve um quantitativo de 154
quedas em 135 pacientes, destes eventos, dois
resultaram em fratura. A maior parte dos pacientes que
tiveram queda possuia idade por volta de 63,9 anos.
Muitas destas quedas ocorreram a beira do leito
(68,2%). O departamento de medicina respiratdria e
reumatologia teve a maior taxa de queda seguida pelos
departamentos de neurocirurgia e neurologia.

Fonte: Autores (2021).
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4. Discussao

A queda é o evento no qual um individuo vem a permanecer no solo ou em outro nivel inferior, descartando mudancas
de posicéo intencionais seja para se apoiar em mobilias, paredes ou quaisquer outros objetos (Luzia et al, 2019).

Quando se trata de pacientes hospitalizados, as consequéncias de uma queda sdo quase imediatas. Além de danos
teciduais, como fraturas e traumas que afetam diretamente as atividades de vida diaria do paciente, ha influéncia no aumento do
tempo de internacdo, custos elevados no tratamento e descrenca do paciente com relacdo a equipe de trabalho (da Rosa et al,
2019; Kobayashi et al, 2018).

A reducéo de danos desnecessarios ao paciente é o ponto basico da chamada seguranca do paciente. Tal reducdo deve
se dar pela assisténcia até um nivel minimo aceitavel nas instituicdes hospitalares. Muitas discusses tem sido geradas assim
como alertas na area da sadde visando diminuir atos assistenciais inseguros de modo que os pacientes tenham acesso a um melhor
servico (Remor et al, 2014).

Um estudo analisou os fatores de risco nas primeiras 48h de internacdo hospitalar, analisando sua relacdo com as
ocorréncias de queda nos pacientes hospitalizados. Uma das etapas do referido estudo incluia avaliagdo de forca muscular e
avaliacdo dos riscos de queda através da Morse FallScale traduzida (Remor et al, 2014).

Dos 556 pacientes, 44 (79%) apresentaram quedas, a maioria possuia idade superior a 58 anos, 0 que a caracteriza como
populacéo idosa e eram do sexo masculino. Dos fatores evidentes que estavam associados com as quedas destes pacientes estdo
o déficit visual, reduzida for¢a muscular e classificacéo elevada para o risco de quedas (Remor et al, 2014).

As quedas que ocorrem durante o periodo de internacéo sdo consideradas significativos eventos de quebras de seguranca
do paciente durante a internacdo, frequentemente responsaveis pelo aumento do nimero de dias de hospitalizacdo com piores
condicBes na recuperacdo (Sarges et al, 2017).

A avaliacgdo do paciente com relacéo ao risco de quedas, tanto no momento de sua admisséo quanto no decorrer de sua
internacdo mostra-se importante, ja que a partir dela se tem uma importante ferramenta de cuidado por parte da equipe de satde.
Outro estudo realizado no &mbito hospitalar em servigos de emergéncia também evidenciou alto risco para a ocorréncia de quedas
através da Morse FallScale. Dos 30 pacientes participantes do estudo, 16 (53,33%) apresentaram alto risco para quedas em
contrapartida de 07 (23,33%) com médio risco e 07 (23,33%) com baixo risco. Outra similaridade diz respeito a faixa etaria,
56,67% dos pacientes possuiam idade maior de 60 anos (da Rosa et al, 2019).

O ambiente de uma emergéncia hospitalar traz consigo caracteristicas fisicas muito especificas como corredores
abarrotados, reduzido espaco para locomogéo associado com alto fluxo pessoal, aumentando risco de queda, permanéncia dos
pacientes nestes servi¢os por longos periodos, 0 que exige maior complexidade da assisténcia. Dessa forma, 0s servigos
emergenciais atribuem alto risco de queda para os pacientes que fazem uso dele por apresentarem inadequacgdes estruturais (da
Rosa et al, 2019).

A utilizacdo da Escala de Morse tem se mostrado eficaz e amplamente utilizada em vérios outros estudos, por possuir
alta sensibilidade na classificacdo do risco de queda. Um estudo realizado em um Hospital Privado do Rio Grande do Sul abordou
as quedas tidas por previsiveis e detectaveis através da ja citada Morse FallScale. Dos 612 pacientes, ao contrario dos artigos
supracitados, a maior parte da amostra era constituida por individuos com idade abaixo dos 60 anos (54,6%) (Bittencourt et al,
2017).

Com relagdo ao risco de queda, de acordo com a escala, 38,2% foram classificados com baixo risco, contudo verificou-
se associacao significativa entre a idade, pacientes idosos e ndo-idosos, com o rico de cair; 0s pacientes que possuiam internacao
clinica apresentavam alto risco de quedas segundo a Morse FallScale. Entre os pacientes clinicos com risco elevado de queda, a

maioria foi de internacéo neuroldgica (59,4%), seguida de internacao respiratoria (48,1%) (Bittencourt et al, 2017).
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Em outro hospital, também da regido Sul, foram analisados 260 registros de pacientes que sofreram quedas que
resultaram em danos. Notificaram-se 597 quedas, evidenciando uma incidéncia anual de 1,3 a 2,5 quedas para mil pacientes/dia.
Do total, em 43% do total de quedas, houve evidéncia de danos relacionados ao evento, sendo a maior parte deles de cunho leve.
Dentre os fatores de risco mais evidentes, estavam inclusos idade acima de 65 anos, alteracéo de nivel de consciéncia, afeccao
da marcha ou prejuizo fisico, alteracdo da visdo ou uso de medicamentos de risco (Luzia et al, 2019).

Danos resultantes de quedas corroboram com os resultados de um estudo que objetivou relatar as caracteristicas das
quedas ambulatoriais. De 3758 pacientes, 146 pacientes de cunho ambulatorial apresentaram quedas. A faixa etéaria predominante
era de 70 anos e a ocorréncia em sua maioria foi em salas de cirurgia, sendo citadas também salas de exame, escadas rolantes e
salas de espera. Foram notificados danos principais resultantes das quedas, dentre os quais 0 que se sobressaiu foi a fratura de
colo de fémur (Kobayashi et al, 2018).

Assim como em ambiente ambulatorial, pesquisa realizada em um hospital de cuidados intensivos também notificou
quedas resultantes em danos para o paciente. Foi realizada uma investigacao retrospectiva sobre as caracteristicas e incidéncia
de quedas no referido hospital, das 154 quedas, duas resultaram em fraturas e corroborando com a maior parte dos artigos ja
citados, a idade média dos pacientes foi de 63,9 anos, acontecendo em sua maioria, & beira leito (Sato et al, 2018).

Tem sido aferido que dentre os fatores de risco para quedas, hd um predominio de citacBes sobre déficits sensoriais,
condigdes ambientais que favorecem a ocorréncia de queda, mobilidade, deambulag&o afetada, marcha ou flexibilidade alteradas,
problemas de equilibrio, condi¢cBes médicas especiais que ddo maior propensdo ou idade avancada. Uma vez que tais fatores sdo
compreendidos, as quedas assumem uma posicao de evento multifatorial, sujeito a variar conforme variam seus fatores de risco
(Vitor & de Arauljo, 2011; Cassola et al, 2019).

Considerando as internacgdes hospitalares e o quanto podem ocasionar risco de queda e o prdprio evento da mesma, ha
uma necessidade de atencdo por parte da equipe de salde. Neste &mbito, em especial a populacdo idosa tem considerada
diminuicdo de sua capacidade funcional. Aliando a fragilidade fisica, vulnerabilidade emocional e internagdes o processo de
salide e doenga se potencializa em riscos para ocorréncia (da Silva Pereira et al, 2018).

Os idosos tendem a serem 0s maiores consumidores dos servicos de salde, com internages mais frequentes que as
outras faixas etarias. Os acometimentos sdo multiplos de natureza crbnica, exigindo um acompanhamento médico e
multidisciplinar mais atencioso e considerando o fator queda, estas ndo se distribuem de forma uniforme, corroborando com boa
parte da literatura, as ocorréncias se concentram em pacientes idosos, neurolégicos e em reabilitacdo (Sarges et al, 2017).

Um estudo realizado em um hospital universitario do Sul caracterizou os incidentes de quedas dos pacientes adultos e
foram predominantes na amostra pacientes do sexo feminino e idosos, os incidentes, todavia, ndo geraram dano. Alguns fatores
como limitacdo para deambular e estar desacompanhado prevaleceram dentre as condi¢des que propiciaram a queda (Barbosa et
al, 2019).

Os referidos resultados combinam com os encontrados em uma pesquisa que investigou os fatores associados a quedas
em idosos chilenos. Os autores analisaram os autorrelatos de quedas de 1334 pessoas com idade acima de 60 anos, sendo que
foram registradas ocorréncias de quedas nos Gltimos 12 meses em cerca de 37% dos entrevistados. A prevaléncia foi maior em

mulheres e fatores intrinsecos como deficiéncia auditiva, visao prejudicada e deficiéncia foram citados (Leiva et al, 2019).

5. Concluséo
Este estudo evidenciou que a queda é um evento adverso, todavia evitavel em sua grande maioria a partir da identificacéo
de fatores de risco (extrinsecos e intrinsecos) e medidas de mitigagcdo dos mesmos, principalmente no &mbito da assisténcia em

salde.
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A ocorréncia do evento no ambiente hospitalar tende a promover danos imediatos, ocasionando 6nus para o servico,
prolongamento de tempo de internagdo e perda de confianca para com a equipe cuidadora. Logo se faz necessaria vigilancia
constante por parte da equipe de salde, especialmente em setores nos quais prevalecem pacientes com faixa etaria acima dos 60
anos (populacéo idosa) que possui maiores fatores de risco a queda. As analises das publica¢cdes demonstraram a importancia do
uso da escala de Morse FallScale para avaliacdo de riscos intrinsecos e extrinsecos como modo de prevenir quedas.

Ainda que seja um assunto de relevancia e pertinéncia para a area da salde, se fazem necessarios mais estudos com
abordagem focada no conhecimento e percepcdo sobre os riscos de quedas relacionados a pacientes no &mbito hospitalar, de

modo que se possa promover futuras a¢des que minimizem a ocorréncia do evento adverso.
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