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Avaliacao do conhecimento de enfermeiros
sobre a prevencao de quedas em idosos no
ambiente hospitalar

RESUMO | Objetivo: avaliar o conhecimento de enfermeiros sobre a prevencdo de quedas em idosos no ambiente hospitalar.
Método: estudo descritivo-exploratorio, de abordagem qualitativa, realizado junto a 10 enfermeiros no periodo de agosto de
2021, no hospital regional da cidade de Parnamirim/Rio Grande do Norte. Utilizou-se um roteiro de entrevista semiestruturada
e analise de contetdo de acordo com a proposta de Bardin. Sendo aprovado pelo comité de ética da LIGA Norte Riograndese
Contra o Cancer, sob o CAAE: 48345621.3.0000.5293. Resultados: identificou-se que as maiores causas de quedas em idosos
estdo relacionadas a estrutura fisica e reacbes medicamentosas, a ndo implementacdo de um protocolo de prevencao de quedas,
falta de investimento e recentemente as consequéncias da pandemia do sars-cov-2. Conclusao: evidenciou-se que o enfermeiro
conhece seu papel na prevencao de quedas em idosos, entretanto, algumas barreiras limitam sua atuacao nesse cendrio, como
sobrecarga de trabalho, estrutura fisica e falta de insumos.

Descritores: Idoso; Saude do Idoso; Envelhecimento; Acidentes por Quedas; Enfermagem.

ABSTRACT | Objective: to evaluate the knowledge of nurses about the prevention of falls in the elderly in the hospital environment.
Method: descriptive-exploratory study, with a qualitative approach, conducted with 10 nurses in august 2021, in the regional
hospital of the city of Parnamirim/Rio Grande do Norte. A semi-structured interview script and content analysis were used according
to Bardin's proposal. Being approved by the ethics committee of LIGA Norte Riograndese Against Cancer, under the CAAE:
48345621.3.0000.5293. Results: it was identified that the major causes of falls in the elderly are related to physical structure and
drug reactions, the non-implementation of a protocol to prevent falls, lack of investment and recently the consequences of the
pandemic of sars-cov-2. Conclusion: it was evidenced that nurses know their role in the prevention of falls in the elderly, however,
some barriers limit their performance in this scenario, such as work overload, physical structure and lack of insum.

Keywords: Elderly; Elderly Health; Aging; Accidents by Falls; Nursing

RESUMEN | Objetivo: evaluar el conocimiento de las enfermeras sobre la prevencion de caidas en ancianos en el dmbito
hospitalario. Método: estudio descriptivo-exploratorio, con enfoque cualitativo, realizado con 10 enfermeras en agosto de 2021,
en el hospital regional de la ciudad de Parnamirim/Rio Grande do Norte. Se utilizé un guiéon de entrevista semiestructurado y
un analisis de contenido de acuerdo con la propuesta de Bardin. Aprobado por el comité de ética de LIGA Norte Riograndese
Contra el Cancer, bajo el CAAE: 48345621.3.0000.5293. Resultados: se identificd que las principales causas de caidas en los
ancianos estan relacionadas con la estructura fisica y las reacciones a los medicamentos, la no implementacion de un protocolo
para prevenir caidas, la falta de inversion y recientemente las consecuencias de la pandemia de sars-cov-2. Conclusion: se
evidencié que las enfermeras conocen su rol en la prevencion de caidas en los ancianos, sin embargo, algunas barreras limitan su
desempefo en este escenario, como la sobrecarga de trabajo, la estructura fisica y la falta de insume.

Palabras claves: Ancianos; Salud de las Personas Mayores; Envejecimiento; Accidentes por Caidas; Enfermeria.
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INTRODUCAO

envelhecimento fisiolégico de

um organismo acarreta uma sé-

rie de alteragdes nas funcées or-
ganicas e mentais de um individuo'. Entre
as consequéncias decorrentes do envelhe-
cimento estdo as disfungdes que ocorrem
nos 6rgaos e fungdes do idoso, como mu-
dancas no sistema visual, vestibular e pro-
prioceptivo, ocasionando os distirbios da
postura e do equilibrio®.

Os desequilibrios, por sua vez, pos-
suem como sua maior consequéncia a
queda, que € definida pela Sociedade Bra-
sileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG)
como “O deslocamento ndo intencional
do corpo para um nivel inferior a posicao
inicial com incapacidade de correcao em
tempo habil, determinado por circunstan-
cias multifatoriais comprometendo a esta-
bilidade” *>.

No que se refere a prevaléncia, es-
tima-se que as quedas sejam a segunda
causa mais comum de mortes entre idosos
no mundo®. Entre as consequéncias que
pode ocasionar, tem-se os hematomas e
sangramentos como os mais prevalentes’.
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Outro agravo relevante se refere a reabili-
tacao pods-queda que pode ocorrer de for-
ma lenta, e no caso de uma imobilidade
prolongada, levar a complicagdes como
Glceras de
pressdo e incontinéncia urindria’.

tromboembolismo  venoso,

Desse modo, é necessario haver capa-
citacdo e educacdo de forma continua aos
profissionais que cuidam desses idosos.
Entretanto, a realidade enfrentada ainda
se da por percalgos como falhas do pre-
enchimento devido dos prontudrios, histé-
rico sobre a ocorréncia do evento queda
(turno, local, gravidade) e dados registra-
dos sobre como se procedeu o desfecho
de determinada caso®.

Assim, a presente pesquisa possui re-
levancia no que se refere ao contexto de
satde publica, econdmica e social, uma
vez que buscard promover um conheci-
mento mais acurado sobre a temadtica, sen-
do este um assunto que ainda nao recebe
a prioridade devida e intervengdes neces-
sarias. Dessa maneira o estudo objetivo
avaliar o conhecimento de enfermeiros
sobre a prevencdo de quedas em idosos
no ambiente hospitalar.

METODO

Trata-se de uma pesquisa de aborda-
gem qualitativa de natureza descritivo-ex-
ploratéria de forma a atender os objetivos
proposto nesse estudo.

Participaram enfermeiros que atuavam
no hospital regional localizado na cidade
de Parnamirim, regido metropolitana de
Natal/Rio Grande do Norte e que estavam
laborais no
periodo da coleta dos dados. Foram ex-

exercendo suas atividades

cluidos os enfermeiros que ndo exerciam
fungdo assistencial e aqueles que possui-
am vinculo empregaticio inferior a 2 anos.

Posteriormente, fez-se o contato com
os participantes, os quais receberam todas
as informagodes acerca da pesquisa e, apos
0 aceite em participar e assinatura do Ter-
mo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), fez-se o preenchimento de um for-
muldrio acerca dos dados sociodemografi-
cos dos entrevistados, além de uma entre-
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vista semiestruturada contendo perguntas
abertas formuladas pelos pesquisadores.
A pesquisa ocorreu no periodo de agosto
de 2021, nos turnos matutino e vespertino,
junto a dez enfermeiros.

O material obtido se deu por meio de
gravacdo das falas dos participantes para
posterior transcricao literal das falas. Apos
isso, fez-se andlise através da proposta de
Bardin” com uso da técnica de andlise de
contetido, com aplicacdo do teste de as-
sociacao de palavras e logo apds, organi-
zacdo de andlises com decodificagdo dos
dados em categorias.

A coleta dos dados deu-se apds
aprovagao do comité de ética da LIGA
Norte Riograndese Contra o Cancer na
data 09 de agosto de 2021, sob o nd-
mero de parecer: 4.894.780 e CAAE:
48345621.3.0000.5293.

Para garantir a confidencialidade, os
enfermeiros foram identificados com a le-
tra “E” seguido por niimeros arabicos obe-
decendo a ordem das entrevistas.

RESULTADOS

Dentre os participantes da pesquisa
obteve-se maioria sendo do sexo feminino
(80%). A faixa etaria predominante foi en-
tre 31 a 40 anos (40%), seguida daqueles
que possuiam idade entre 41 a 50 anos
(30%). No que se refere ao quesito escola-
ridade, obteve-se um maior niimero de en-
trevistados que possuiam a pés-graduagao
completa (70%). Além disto, notou-se que
50% dos participantes apresentaram o es-
tado civil como solteiros e quanto ao tem-
po de vinculo empregaticio, constatou-se
que 60% dos entrevistados possuiam entre
2 a 3 anos (60%). (Tabela 1)

Ap6s andlise das entrevistas emergi-
ram-se as seguintes categorias tematicas:
Causas de quedas em idosos no ambien-
te hospitalar; obstdculos encontrados na
implementacao de um protocolo voltado
a prevencao de quedas e limites e possibi-
lidades da atuacdo do enfermeiro no con-
trole de quedas em idosos.

Categoria 1 - Causas de quedas em idosos
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no ambiente hospitalar
Nessa categoria, os depoimentos dos
enfermeiros evidenciam que os fatores
que podem levar ao evento queda sao
comuns entre a maioria dos idosos. Outro
fator contribuinte para o risco de quedas
se da devido a sobrecarga de trabalho por
parte dos enfermeiros e sua equipe.
Primeiro, uma das maiores cau-
sas sdo os equipamentos hospi-
talares, camas sem grades, chao
escorregadico, hipoglicemia que
o paciente faz, tontura, reagao a
alguma medicagao, acho que as
maiores causas sao essas enten-
de? As vezes ele desorienta, quer
se levantar s6 e acaba caindo.
(E2)

Eu acho a questido da formagao
dos técnicos, que acabam se so-
brecarregando de pacientes e
muitas vezes eles ndo tém esse
cuidado, é mais aquela parte de
rotina, verificar sinais vitais, ver
a medicagdo e pronto, a propria
equipe de enfermagem falha mui-
to nesse sentindo. Nossa classe é
sobrecarregada de trabalho entao
ndo existe essa cautela toda que
deveria. (E6)

Categoria 2 - Obstaculos encontrados na
implementacao de um protocolo voltado
a prevencao de quedas
Essa categoria reforca que a maioria
dos profissionais corroboram com a im-
portancia e necessidade da implementa-
¢do de um protocolo voltado a prevengao
de quedas, entretanto, ainda hd obstaculos
a serem superados para a implementagao
e execucao de modo eficaz.
Sdo importantes ndo sé na pre-
vengao de quedas, mas como um
todo. Eu acho que tudo que for
protocolado é importante porque
vocé sabe o que vai seguir, vocé
sabe o que é cobrado, e vocé vai
ter um norte do que vocé deve
fazer. Aquilo se torna um quesito
no que vocé pode melhorar, e até
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Tabela 1 - Caracterizacio sociodemografica da populacao estudada. Rio Grande do Norte

(RN), Brasil, 2021.

Categoria

Género

Masculino

Feminino

Faixa etaria

18230

31a40

41350

Acima de 50
Escolaridade

Ensino superior completo
P6s-graduacdo
Mestrado

Doutorado

Estado Civil

Solteiro(a)
Casado(a)/Unido estavel
Vitvo(a)

Divorciado(a)

Tempo de vinculo empregaticio
2 a3anos

436 anos

7210 anos

Acima de 10 anos

Fonte: Os autores. Pamamirim (RN), Brasil, 2021.

se tiver dividas do procedimento
de algo, vai ter naquele protocolo
o que seguir. (E5)

Protocolo é a base de qualquer
tipo de seguranga né. Tanto para a
equipe se resguardar, que estd se-
guindo um protocolo como para
o proprio paciente. Até tentaram
implantar, mas como eu disse,
o minimo que deveria ter que é
uma grade de seguranca na maca
ndo existe. Fizeram um check list
para a gente poder estar sempre
observando, mas n3o deu certo
porque nao tinha o minimo. Falta

- O B~ u

o w o

Porcentagem

(20%)
(80%)

(60%)
(30%)
(0%)
(10%)

até lengol, é muito precario a si-
tuacao aqui. (E6)

[...] E muito importante, nés até
comecamos um periodo, mas
nada foi avangado pois foi no ini-
cio da pandemia, entdo a gente
deixou esse protocolo de lado,
mas o ideal seria voltar. (E10)

Categoria 3 - Limites e possibilidades da
atuacao do enfermeiro no controle de
quedas em idosos

Essa categoria elucida que os enfer-
meiros agem dentro de suas possibilida-
des para evitar a ocorréncia de quedas e
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possuem conhecimento sobre medidas a
serem adotadas para oferecer uma assis-
téncia de maneira integral. Porém, a falta
de recursos humanos, estruturas inade-
quadas e a prépria desvalorizagao profis-
sional atuam como dificultadores desse
processo.
Para prevenir, realizamos a loco-
mogao do paciente com ajuda, a
utilizacao de camas com grades,
a questdo de verificar quanto a
pressao e quando ele se levanta,
ter um tempo para que haja circu-
lagdo, porque as vezes o pacien-
te estd acamado a muitos dias e
quando ele vai levantar tem uma
hipotensao postural, afastar os
objetos que o paciente pode vir
a bater e observar se o piso esta
molhado. (E4)

DISCUSSAO

Anualmente, cerca de 30% a 50% dos
idosos institucionalizados sofrem quedas
e 40% deles ainda experimentam quedas
recorrentes. As quedas estao entre as prin-
cipais causas de trauma entre idosos, sen-
do considerada a sexta causa de ébito por
lesGes acidentais e ndo acidentais®.

Conforme evidenciado na categoria 1,
é de comum acordo entre os enfermeiros
que a maioria das causas de quedas em
idosos é similar dentro do contexto hospi-
talar. Os fatores podem estar associados a
pessoa, como principalmente o uso de far-
macos e distirbios na deambulacdo. Sa-
be-se que é essencial também identificar
os fatores de risco extrinsecos de quedas
em idosos com a finalidade de reconhe-
cer precocemente 0s riscos existentes e,
de imediato, elimina-los ou diminui-los
utilizando medidas adequadas para a pre-
vencao do incidente’.
pacientes
possuem risco elevado de quedas devido

Ademais, hospitalizados
ao ambiente desconhecido e a situacio
clinica em que se encontram'. Confor-
me alguns autores o profissional de en-
fermagem se limita por parte da grande
demanda de atendimentos clinicos, o que
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dificulta abundantemente a assisténcia
de enfermagem. Deve-se ressaltar que,
frequentemente, o profissional de enfer-
magem possui mais de um emprego, tem
alta rotatividade face a baixa remuneracdo
habitualmente aplicada ou as condigoes
de trabalho na instituicao e elevado nivel
de estresse'.

Outro fator relevante se da devido o
enfermeiro ndo possuir como atribuicao
apenas a assisténcia ao paciente, mas in-
clui o treinamento e capacitagao de pro-
fissionais de enfermagem, gerenciamento
de insumos e materiais, orientacdo dos
pacientes e familiares, promovendo assim,
a gestdo multiprofissional em prol do pa-
ciente'.

Estudo evidencia que o conhecimento
dos cuidadores é superficial e limitado a
informacées do senso comum, onde suas
atitudes em sua maioria ndo sao favoraveis
a prevencgao das quedas, havendo assim, a
necessidade de que o conhecimento seja
melhor em quantidade e qualidade, visan-
do a garantia de um cuidado adequado
aos idosos e proporcionando efeitos posi-
tivos na prevencao das quedas®.

A categoria 2 enfatiza os percalgos
encontrados para a implementagao de um
protocolo voltado a prevengao de quedas,
como também sua relevancia e real neces-
sidade. Os idosos nao caracterizam o am-
biente hospitalar como local favoravel ao
risco de quedas e, ao desprezar o risco, as
medidas de prevengao podem estar sendo
negligenciadas. Posto isso, sao primordiais
as estratégias e abordagens desenvolvidas
por uma equipe multidisciplinar'.

Apesar da relevancia do problema e
da existéncia de instituicdes hospitalares
que desenvolvem protocolos para geren-
ciamento de quedas, as falas dos entrevis-
tados ressaltam que ainda hd obstaculos
a serem superados como falta de investi-
mento, disponibilidade de insumos e re-
centemente o cendrio de uma pandemia.

Autores avaliaram recentemente que
ao se tratar da pandemia de COVID-19,
nota-se que os profissionais da sadide vém
passando por alteragdes em suas jornadas
de trabalho. Com a rapida elevacdo do
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nimero dos pacientes e a baixa oferta de
servicos de salde, a pandemia gerou so-
brecarga de trabalho, fadiga fisica e distdr-
bios emocionais, fatores estes, que estdo
associados a diminuicao da qualidade de
vida dos profissionais de enfermagem e
que impactam na qualidade da assisténcia
prestada’®.

Na categoria 3, expressa-se os limites
e possibilidades da atuagao do enfermeiro
no controle de quedas em idosos. Na pra-
tica, observa-se que os enfermeiros agem
dentro de suas possibilidades para evitar a
ocorréncia de quedas e possuem conhe-
cimento sobre medidas a serem adotadas
para oferecer uma assisténcia de maneira
integral.

Autores vao de encontro a essa tema-
tica e enfatizam que a vigilancia para a
prevencao da ocorréncia da queda deve
ser também uma das prioridades da assis-
téncia de enfermagem desde o momento
da internacdo do paciente na instituicao
de satde. A partir do mapeamento do ris-
co de queda pelo enfermeiro, ele poderd
elaborar um plano de acao e, posterior-
mente, avaliar os resultados da assisténcia
prestada'®.

Em um estudo realizado em um hos-
pital universitdrio do sul do Brasil obser-
vou-se que as intervengdes e cuidados de
enfermagem mais prevalentes prescritos
para os pacientes com DE Risco de que-
das foram: manter elevadas as grades no
leito, orientar paciente/cuidadores quanto
aos riscos e medidas de prevencao, man-
ter campainha ao alcance do paciente e
garantir que seus pertences estejam pro-
ximos ao mesmo. Porém, destaca-se que
implementar intervencoes eficazes para a
reducdo das quedas é um desafio devido a
complexidade do evento e necessidade de
colaboragdo interdisciplinar’’.

Em comparagdo com outros estudos
percebe-se que os dificultadores para pre-
vencao de quedas sdo comuns na gestao
de diversos enfermeiros. Autores abordam
que os enfermeiros listam a insuficiéncia
de pessoal de enfermagem, o déficit no
apoio da alta gestdo e a falta de adesao
dos trabalhadores da assisténcia como
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dificultadores importantes para a implan-
tacao de estratégias de seguranca do pa-
ciente'.

Por fim, enfatiza-se que os profissio-
nais de enfermagem de forma geral pos-
suem uma concepgao clara do seu vincu-
lo préximo com o paciente e de seu papel
na prevengao das quedas. Cabendo a estes
direcionar seu olhar a atencdo, cuidado,
incentivo e valorizagdo da histéria de vida
do idoso™. Cabendo ainda conscientizar
a sociedade para que o evento queda nao
seja tratado apenas apés sua ocorréncia e
sim enfatizar os modos de prevengao, pro-
movendo uma melhor qualidade de vida
aos idosos™.
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CONCLUSAO

Evidenciou-se na pesquisa que o en-
fermeiro conhece seu papel na prevengao
de quedas em idosos, entretanto, algumas
barreiras limitam sua atuacdo nesse cena-
rio, como sobrecarga de trabalho, estrutu-
ra fisica, falta de insumos e recentemente
as consequéncias ocasionadas pela pan-
demia do SARS-CoV-2.

Além disso, possibilitou entender nao
apenas as medidas preventivas que o en-
fermeiro implementa em seu ambiente de
trabalho, mas também seus limites de atu-
acao e suas possibilidades quando se re-

fere a realidade da sua rotina assistencial.

Algumas limitagdes foram encontra-
das durante a elaboragdo da pesquisa
como a quantidade de enfermeiros dispo-
niveis a participar das entrevistas e a limi-
tada disponibilidade de referéncias biblio-
gréficas relacionadas a especificidade do
eixo hospitalar.

Dessa forma, reforca-se a necessidade
de promover a educagao continuada com
os profissionais de enfermagem, como
também a realizacdo de estudos futuros
com a finalidade de aprofundar a produ-
¢ao cientifica direcionada ao tema.
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