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Prevaléncia de quedas entre idosos de uma
instituicao de longa permanéncia

RESUMO | Objetivo: analisar a prevaléncia bem como as associages entre as varidveis independentes relacionadas as quedas
dos idosos. Método: estudo descritivo, quantitativo, realizado no ano de 2017 em uma Instituicdo de Longa Permanéncia para
Idosos, apds aprovacao pelo Comité de Etica em Pesquisa sob parecer n°2.152.185. Utilizado questionario elaborado a partir
das variaveis de risco para queda conforme o Protocolo de Quedas do Ministério da Satide e Morse FallScale. Elaborado banco
de dados em Excel e realizada anélise descritiva e de associacdo dos dados calculos das frequéncias absolutas e relativas, p-valor
e teste qui-quadrado. Resultados: a prevaléncia geral de quedas foi de 48,5%. A polifarmacia foi o fator de risco associado
que obteve maior significancia. Conclusao: o nimero de quedas encontrado e fatores associados sao preocupantes frente a
populacao idosa estudada ao considerar as quedas como um indicador da qualidade da assisténcia.

Palavras-chaves: Acidentes por quedas; Envelhecimento; Instituicdo de Longa Permanéncia para ldosos; Saude do Idoso;
Cuidados de Enfermagem.

ABSTRACT | Objective: to analyze the prevalence as well as the associations between the independent variables related to falls
among the elderly. Method: descriptive, quantitative study, carried out in 2017 in a Long Stay Institution for the Elderly, after
approval by the Research Ethics Committee under opinion n® 2.152.185. A questionnaire was used based on the risk variables
for falls according to the Falls Protocol of the Ministry of Health and Morse FallScale. Prepared an Excel database and performed
descriptive analysis and data association, calculations of absolute and relative frequencies, p-value and chi-square test. Results:
the overall prevalence of falls was 48.5%. Polypharmacy was the associated risk factor that had the greatest significance.
Conclusion: the number of falls found and associated factors are of concern to the elderly population studied when considering
falls as an indicator of quality of care.

Keywords: Accidental Falls; Aging; Homes for the Aged; Health of the Elderly; Nursing Care.

RESUMEN | Objetivo: analizar la prevalencia y las asociaciones entre las variables independientes relacionadas con las caidas
en los ancianos. Método: estudio descriptivo, cuantitativo, realizado en 2017 en una Institucion de Larga Estancia de Mayores,
previa aprobacién del Comité de Etica en Investigacién bajo dictamen n° 2.152.185. Se utilizé un cuestionario basado en las
variables de riesgo de caidas segun el Protocolo de Caidas del Ministerio de Salud y Morse FallScale. Se prepar6é una base de
datos en Excel y se realizd analisis descriptivo y asociacion de datos, calculos de frecuencias absolutas y relativas, valor p y prueba
de chi-cuadrado. Resultados: la prevalencia global de caidas fue del 48,5%. La polifarmacia fue el factor de riesgo asociado de
mayor significacion. Conclusién: el nimero de caidas encontradas y los factores asociados preocupan a la poblacién anciana
estudiada al considerar las caidas como un indicador de la calidad de la atencion.

Palabras claves: Accidentes por Caidas; Envejecimiento; Hogares para Ancianos; Salud del Anciano; Atencién de Enfermeria.
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mortalidade e da natalidade, bem como
o aumento da esperanga de vida'. Ha es-
timativas de que, em 2025, o Brasil ocu-
pe o sexto lugar quanto ao contingente
de idosos, atingindo 32 milhdes de pes-
soas com 60 anos ou mais?.

Ao processo do envelhecimento asso-
cia-se o acimulo de prejuizos molecula-
res e celulares, com reducdo do armaze-
namento fisiol6gico, e assim, um declinio
da capacidade intrinseca com maior pre-
disposicdo e exposicdo aos agravos de
satide pelo idoso**. Desta maneira, as
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quedas sao eventos frequentes entre ido-
sos e um importante agravo discutido em
satde publica®®789,

No mundo, as quedas chegam a 28%
a 35% das pessoas com mais de 65 anos
a cada ano, além de um aumento de 32%
a 42% entre os idosos acima de 70 anos.
A incidéncia das quedas é maior entre
idosos que vivem em Instituigdes de Lon-
ga Permanéncia para Idosos (ILPI’s) se
comparados aqueles que vivem em co-
munidade®’. Estima-se que esta incidén-
cia seja de 34% a 67% e que um a cada
dois idosos apresentam novas episédios
em seis meses'’.

As ILPI's representam uma possibi-
lidade para cuidar dos idosos, princi-
palmente aqueles que sao considerados
frageis e com grau elevado de depen-
déncia no exercicio das suas atividades
basicas de vida diaria''. No Brasil, sdo
regulamentadas pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria por meio da RDC
n° 283/2005 que as definem como insti-
tuicdes governamentais ou nao governa-
mentais, de carater residencial, destina-
da a domicilio coletivo de pessoas com
idade igual ou superior a 60 anos, com
ou sem suporte familiar, em condigao de
liberdade e dignidade e cidadania' .

Estes espagos, portanto, devem ga-
rantir ao idoso a manutencdo de um bom
estado de satde, com seguranca e quali-
dade de vida, priorizando a autonomia e
independéncia fisica, psiquica e social™.

Partindo-se deste pressuposto e de
que as ILPI's sejam locais de cuidados
continuados comumente procurados pe-
las familias e que as evidéncias tém mos-
trado que as quedas sao mais expressivas
nestes ambientes, o presente estudo teve
por objetivo analisar a prevaléncia, o ris-
co e os fatores relacionados as quedas
entre idosos de uma ILPI filantrépica em
um municipio da Zona da Mata Mineira.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa epidemio-
I6gica, descritiva e de carater observacio-
nal, com desenho seccional, realizada

6310 Revista Nursing,

Montenério, J.V.C; Oliveira, G.S.; Vieira, S.E.; Reis, R.H.; Brinati, L.M.; Cheloni, I.G.;
Prevaléncia de quedas entre idosos de uma instituicdo de longa permanéncia

em uma ILPI filantrépica em um munici-
pio da Zona da Mata Mineira, em contex-
to de formacdo académica do Programa
de P6s-Graduagao Stricto Senso Mestrado
em Enfermagem da Universidade Federal
de Juiz de Fora. Instituicdo essa, conve-
niada a referida universidade por consti-
tuir campo de ensino dos cursos gradua-
¢ao da saude.
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A pesquisa partiu de uma populagao
total (N) no final do més de julho de 2017
de 50 idosos. As entrevistas foram reali-

zadas entre os meses de julho a setembro
de 2017. Foram incluidos nesta pesquisa
os idosos de ambos os sexos, com idade
maior ou igual a 60 anos, que fossem ca-
dastrados como residentes da instituicdo
e que concordassem em participar da
pesquisa. Foram excluidos aqueles idosos
que ndo apresentavam condigdes mentais,
cognitivas e clinicas para responderem ao
questiondrio (com diagnéstico de doenca
neurolégica avangada, desorientacdo no
tempo e espaco). Estes idosos foram ava-
liados previamente pela pesquisadora,
em consultas aos prontudrios clinicos e
direcionamento dado por profissionais de
satide da prépria ILPI, além disso, foram
também excluidos aqueles que nio esta-
vam presentes na instituicio no momento
da entrevista, por duas tentativas.

A pesquisa cumpriu os dispositivos e
orientagdes no que se refere a realizagao
de estudos com seres humanos, consoan-
te aos principios do Comité de Ftica em
Pesquisa da Universidade Federal de Juiz
de Fora, aprovado pelo Parecer Consubs-
tanciado do CEP n°® 2.152.185, em 03 de
julho de 2017.

Para a realizagao da pesquisa foi apli-
cado um questionario com roteiro ela-
borado contendo perguntas e opcdes de
resposta. Este instrumento foi elaborado
a partir de varidveis demogréficas e sécio
econdmica se de fatores de risco aponta-
dos no Protocolo Prevencio de Quedas™.

Para avaliar o risco de quedas foi utili-
zada a Escala de Queda de Morse (Morse
FallScale - MRS)16 que obteve éxito em
seus resultados e a indicou como um im-
portante instrumento estratégico em pla-
nos de seguranca do paciente que pos-
suem o enfoque na prevengao de quedas.

A capacidade funcional foi avaliada
conforme o Index de Independéncia nas
Atividades de Vida didria desenvolvido por
Katz'”, como um dos instrumentos mais uti-
lizados em estudos gerontolégicos.

Para a construgdo do banco de dados
foi utilizado o Software StatisticPackage
Social Survey (SPSS), versao 15.0. Partiu-
-se de uma analise de dados descritiva
e exploratéria com andlises univariadas



Tabela 1 — Distribuicao da ocorréncia de quedas na populacdo idosa

segundo sexo, idade, escolaridade. Juiz de Fora, 2017 (N = 33).

Ocorréncia de queda

Variaveis Sim(%) Nao(%)
Sexo
Feminino 13(81%) 12 (70%)
Masculino 3(19%) 5(30%)
Faixa etaria(anos)
Menor de 80 anos 6 (37,5%) 7 (41%)
Maior e igual a 80 anos 10 (62,5 %) 10 (59%)
Escolaridade
Analfabeto (a) 2(12%) 1 (6%)
Fundamental incompleto 7 (44%) 7 (41%)
Fundamental completo 3(19%) 3(18%)
Ensino médio completo 3(19%) 4(23%)
Ensino médio incompleto 1(6%) -
Ensino Superior completo - 2(12%)

Fonte: os autores (2021).

Tabela 2- Ocorréncia de quedas na populacdo idosa institucional

dassificacdo do risco de quedas pela Escala de Quedas de Morse. Juiz de

institucionalizada,

Total

25 (76%)
8 (24%)

13 (39%)
20 (61%)

3(9%)
14 (43%)
6 (18%)
7(21%)

1(3%)

2 (6%)

izada conforme a
Fora, 2017 (N = 33).

Variavel FA FR Quedas  Nao quedas  P-valor
Escala de Risco de Quedas
Alto risco 17 52% 11(69%) 6(35%) 0,04
Médio Risco 7 21% 3(19%) 4(24%)
Baixo risco 9 27% 2(12%) 7(41%)
Total 33 100% 16 (39%) 17(100%)

Fonte: os autores (2021).

Tabela 3 — Fatores de risco associados as quedas em idosos institucionalizados. Juiz

de Fora, 2017 (N=33).

Variaveis Quedas Nao quedas
Polifarmacia
Sim 16(100%) 11(64,7%)
Nao 0 6(35,3%)
Dificuldades nas AVD's
Sim 10(62%) 2(11,8%)
Nao 6(38%) 15(88,2%)
Tontura
Sim 10(62%) 3(18%)
Nao 6(38%) 14(82%)

*: p < 0,05 pelo Teste qui-quadrado. Fonte: os autores (2021).

P-valor

0,018*

0,004*

0,013*
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e bivariadas. Nas andlises univariadas
foram realizados calculos da estatistica
descritiva das frequéncias absolutas e re-
lativas, descrigao de médias e respectivos
desvios padroes. Nas andlises bivariadas
os resultados foram apresentados utili-
zando-se do teste qui-quadrado para ana-

lise de associacdo.

RESULTADOS

Neste estudo, dos 50 idosos residen-
tes na ILPI, 66% (33) participaram e 34%
(17) ndo atenderam aos critérios ou recu-
saram em participar da pesquisa. Quanto
ao sexo dos participantes 76% (25) era
feminino e 24% (8) do sexo masculino.
A idade minima dos participantes foi de
62 anos e a maxima de 91 anos, sendo a
idade média de 80 anos (DP=7,8). A fai-
xa etdria de 80 a 89 anos foi a de maior
frequéncia entre os idosos, 58% (19), se-
guido pela faixa de 70 a 79 anos, 24%,
12% na faixa de 60 a 69 anos e 6% ida-
de acima de 90 anos. Quanto a situacdo
conjugal, 45% dos idosos eram solteiros
e 33% vilvos. Quanto a cor da pele auto
referida, 58% eram brancos.

As ocorréncias de quedas nos Gltimos
12 meses foram relatadas por 48,5% (16
idosos) dos idosos. Destes, 56% relata-
ram ter sofrido quedas nos ultimos trés
meses. Entre os idosos que cairam, 37,5%
sofreram mais de uma queda no ultimo
ano. A Tabela 1 demonstra a distribui¢ao
da ocorréncia de quedas conforme sexo,
idade e escolaridade.

A avaliagdo do risco de queda, ve-
rificada pela escala de Morse, permitiu
identificar que 52% possuia alto risco
de queda, destes, 69%(11) obtiveram
quedas nos Gltimos 12 meses. Portanto,
o risco associou-se ao auto relato de que-
das (p-valor 0,04), conforme demonstra a
Tabela 2.

Das variaveis investigadas neste es-
tudo (tabela 3) foram estabelecidas asso-
ciagdo com significincia estatistica para
polifarmdcia, dificuldade nas Atividades
Bésicas de Vida Didria (AVD’s) e tontura
autorreferida.
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Quanto a utilizacdo de medicamentos
pelos idosos (N = 33) conforme as classes
de medicamentos apontadas como de ris-
co para quedas, 21% (7) faziam usos de
antiarritmicos; 3% (1) de anti-histaminico;
15% (5) de antipsicéticos; 27% (9) de anti-
depressivos e destes, todos faziam usos de
benzodiazepinicos; 3% (1) de relaxantes
musculares; 36% (12) de vasodilatadores
e 15% (5) de hipoglicemiantes orais. Ne-
nhum dos idosos pesquisados fazia uso de
insulinas, laxativos e digoxina.

Neste estudo, foram avaliadas as con-
digbes de satde partindo daquelas apon-
tadas como fatores de risco para quedas
referidas também no Protocolo de Que-
das15. Dos idosos entrevistados que so-
freram quedas no ano de 2016, 19% (3)
sofreram acidente vascular prévio; 12%
(2) apresentaram hipotensao postural,
62% (10) referiram tontura; 12% (2) ja
apresentaram convulsdo; 19% (3) referi-
ram sincope e 62% (10) afirmaram apre-
sentar dor intensa, localizadas nos mem-
bros inferiores e na coluna vertebral.

DISCUSSAO

As quedas em idosos sdo conside-
radas como eventos comuns envelheci-
mento'®. A isto deve-se pela presenca
de declinio funcional com o avancgar das
idades, bem como modificacées em suas
estruturas fisioldgicas'.A prevaléncia de
quedas encontrada neste estudo (48,5%)
aproxima-se aos resultados encontrados
em investigagoes entre os idosos que re-
sidem em ILPls, com taxas variando entre
37,5%, 62,9% a 66,7% de idosos que re-
feriram ter caido pelo menos uma vez nos
Gltimos doze meses'®'820,

Tais diferengas sao evidenciadas em
distintas situagdes de pesquisa com os
idosos institucionalizados, como a varia-
¢3do na faixa etaria encontrada, nos niveis
de dependéncia apresentados pelos ido-
sos, no préprio espago fisico das institui-
¢oes que podem contribuir ou reduzir a
ocorréncia das quedas'.

Ao se tratar de incapacidade funcio-
nal, avaliada pela realizacao das ativi-
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dades da vida didria, aqueles idosos que
chegam até cinco atividades tem maior
probabilidade de cair comparado aos que
ndo apresentaram incapacidade funcio-
nal ou ainda, que possuem limitagdes em
todas elas, pois os idosos mais limitados
tendem a se deslocarem menos e muitos
encontram-se acamados, situacdo esta
que diminui o risco de quedas?'.

€6

A polifarmécia
foi condicdo
significativa neste
estudo relacionada
ao desfecho
quedas. Associada
com o aumenfo
das patologias
diagnosticadas,
resultados de
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que o uso de muitos
medicamentosos é
potente preditor das
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Neste estudo ndo se pode estabelecer
uma associagao que evidencie a preva-
[éncia de quedas entre as mulheres pelo
fato de que a maioria que participou da
pesquisa foram do sexo feminino (76%).
Mas a literatura aponta que as mulheres
apresentam maiores agravos a sadde por

doengas crénico-degenerativas e pos-
suem maior fragilidade associada a fra-
queza muscular e sarcopenia®.

A polifarmdcia foi condigdo significa-
tiva neste estudo relacionada ao desfecho
quedas. Associada com o aumento das
patologias diagnosticadas, resultados de
estudos concluem que o uso de muitos me-
dicamentosos é potente preditor das que-
das em idosos?. Dentre os medicamentos
mais associados encontram-se os opioides,
antipsicdticos, ansioliticos, hipnéticos e
antidepressivos, que podem levara tontura,
instabilidade postural e fadiga'>?*24.

A diminuigdo das fun¢des musculo-
esqueléticas, visual, somatossensorial e
vestibular, aumentam o risco das quedas
em idosos®. Estudo transversal com 62
idosos de ILPI, verificou que 16,1% des-
tes sofreram o episédio de queda por al-
teracoes do equilibrio, por dificuldade de
caminhar ou por tontura?®.

CONCLUSAO

Esta pesquisa possibilitou identificar a
prevaléncia geral das quedas neste grupo
de idosos, bem como o risco de quedas
entre eles.

Foram identificados importantes fa-
tores de risco para as quedas com sig-
nificAncia estatistica, estes associados a
fatores intrinsecos como a polifarmacia,
a dificuldade no exercicio das atividades
de vida didria e a tontura. Muitos outros
fatores considerados de risco apontados
pelo Protocolo de Quedas utilizado neste
estudo, ndo obtiveram valores estatisticos
significativos partindo-se do pressuposto
que a populacao estudada nao apresen-
tou quantitativo suficiente para se estabe-
lecer estas associacoes.

Considera-se como limitagdo de estu-
do, o viés de informacao, o que leva a
incertezas quanto a confiabilidade dos
dados coletados, pois estes podem estar
comprometidos, ja que dependem da re-
cordacdo dos idosos.

A construcdo de instrumentos de re-
gistros para as quedas em que se avalie a
incidéncia destas faz-se necessario ao co-



tidiano da enfermagem no planejamento
de acdes preventivas, ja que os profis-
sionais desta categoria sdo os primeiros
a atenderem ao idoso apds o evento da

queda, como foi confirmado pela fala
dos proprios idosos e dos profissionais da
ILPI deste estudo. Considerando as que-
das como um indicador no processo de
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planos de cuidados. %

avaliagdo da qualidade da assisténcia,

a

escolha desta escala torna-se fundamen-
tal para prever os riscos e estabelecer os
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