ISSN 2447-3405

JRESAP

Revista Cientifica da Escola Estadual de Satde Piblica de Goi

“Candido Santiago”

QUEDAS DE PACIENTES IDOSOS ATENDIDOS EM UMA UNIDADE DE PRONTO
ATENDIMENTO NA CIDADE DE GOIANESIA-GO

FALLS OF ELDERLY PATIENTS SERVED AT NA EMERGENCY CARE UNIT IN THE CITY OF
GOIANESIA-GO

KALIL, Karollayne Lourdes*
NASCIMENTO, Lais Cardoso do?
ARAUJO, Lilhian Alves de®
MOTA, Elias Emanuel Silva*
CAMISAO, Agnes Raquel®

1 - Graduanda do Curso de Enfermagem pela Faculdade Evangélica de Goianésia — FACEG. Goianésia, Goias. E-mail:
Karollayne.kalil@gmail.com

2 - Professora orientadora do Curso de Enfermagem da Faculdade Evangélica de Goianésia, Goids — FACEG, Mestre
em Seguranca do Paciente e Economia da Salde. E-mail: lais_cardoso99@hotmail.com

3 - Doutora em Biotecnologia, Faculdade Evangélica de Goianésia — FACEG. Goianésia, Goias. E-mail:
lilhianalves@gmail.com

4 - Doutor em Conservacdo e Melhoramento de Espécies do Cerrado. Goianésia, Goias. E-mail: elias-
emanuel@hotmail.com

5 - Doutora em Enfermagem do Trabalho, Faculdade Evangélica de Goianésia — FACEG. Goianésia, Goiés. E-mail:
agnescamisao1963@gmail.com

RESUMO

Obijetivo: Identificar as causas e consequéncias das quedas de pacientes idosos, ocorridas fora do
ambito hospitalar, antes da internagdo em uma Unidade de Pronto Atendimento (UPA) de
Goianésia, no estado de Goids. Métodos: Trata-se de uma pesquisa quantitativa, de natureza
retrospectiva e descritiva, realizada em uma UPA. Foram coletadas informac@es de 55 prontuarios
de pacientes idosos que sofreram quedas. Resultados: Foram 55 pacientes idosos, que sofreram
quedas fora da UPA, na cidade de Goianésia, no més de janeiro de 2020. Desses pacientes, 23 eram
mulheres e 32 homens; a faixa etaria variou entre 60 e 92 anos. O local com maior incidéncia de
quedas foi o domicilio dos pacientes, representando 76,36%; das quedas, 85,45% apresentaram
como causa ambiente inadequado, no domicilio ou na rua. Cada paciente teve uma ou mais
consequéncias, que ficaram entre leves, moderadas ou graves. Todos 0s 55 pacientes apresentaram
algum tipo de algia. Consideracfes finais: A partir desse estudo, foi possivel identificar as
caracteristicas das quedas sofridas pelos idosos, atendidos na UPA de Goianésia. Devido ao evento
adverso, 0s pacientes tiveram algia, trauma, escoriagdes, edemas, traumatismo cranioencefalico,
fraturas e hematomas. O unico protocolo implantado no hospital € o protocolo de Manchester.

Palavras-chave: Evento adverso; Seguranga do paciente; Idoso; Acidentes por quedas
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ABSTRACT

Obijective: Identify the causes and consequences of falls in elderly patients that occurred outside the
hospital environment, before admission to an Emergency Care Unit (UPA) in Goianésia, in the
State of Goias. Identify the characteristics of falls that occurred outside the hospital environment of
elderly patients, before admission to an Emergency Care Unit (UPA) in Goianésia, in the state of
Goias. Methods: This was a quantitative research of a nature retrospective and descriptive study
carried out in an Emergency Care Unit. Information was collected from 55 medical records of
elderly patients who suffered falls. Results: There were 55 patients over the age of 60 who suffered
a fall outside the Emergency Care Unit in the city of Goianésia in January 2020. Of these 55
patients, 23 were women and 32 men, the age range of patients ranged from 60 and 92 years. The
place with the highest incidence of falls was at the patients' homes, representing 76.36%, and
85.45% of the falls had an inappropriate environment at home or on the street as a cause. Each
patient had one or more consequences, which were mild, moderate or severe. All 55 patients had
some type of pain. Final considerations: From this study, it is possible to identify the
characteristics of falls suffered by the elderly, seen at the UPA in Goianésia. Due to the adverse
event, patients had pain, trauma, abrasions, edema, traumatic brain injury, fractures and bruises. The
only protocol implanted in the hospital is the Manchester protocol.

Keywords: Adverse event; Patient safety; Elderly; Accident due to falls.
INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é uma circunstancia ocorrida mundialmente. O aumento da
proporcdo da populacdo idosa vem ocorrendo de forma répida e abrupta, podendo ser observado
principalmente nos paises em desenvolvimento. No Brasil, individuos que sdo considerados idosos
apresentam 60 anos ou mais'. Espera-se que a perspectiva de vida da populacdo brasileira tenha
alcancado 75,5 anos, sendo composta por 7,7% de idosos em 2020, com uma previsdo de aumento
de mais 11,3% em 2050, passando de 7,7% para 19%>.

As alteracGes que ocorrem com o aumento da idade podem afetar diretamente a vida e a satde dos
idosos. Sua capacidade fisica e mental fica diminuida e exercer determinadas atividades do dia a dia
tornam-se mais desafiadoras®. Com o aumento da populago idosa sera notavel o crescimento de
doencas cronico-degenerativas e outras doencas ligadas ao envelhecimento, o que resultara em
grandes desafios para a sociedade. Sera necessario, alem da reparagdo e adequagédo dos servigos de

salde, incluir a formag&o e capacitacdo de profissionais para o atendimento dessa nova demanda®.

As quedas em idosos sdo preocupantes devido a frequéncia em que acontecem. As consequéncias
desse evento adverso afetam a qualidade de vida, pois podem gerar graves sequelas fisicas e
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psicoldgicas, como lesdes, perda da mobilidade, restricdo de atividades diarias, diminuicdo da

capacidade funcional e medo de cair novamente>.

A prevencdo de quedas esta ligada diretamente ao cuidado com o paciente, principalmente quando
se trata da pessoa idosa. Os protocolos de risco sdo ferramentas que contribuem para a
sistematizacdo da assisténcia de enfermagem, auxiliando a maioria dos processos na busca pela
exceléncia do cuidado®. Com isso, a vigilancia para a prevencdo da ocorréncia desse evento adverso
deverd ser uma das prioridades da assisténcia de enfermagem no momento da internacdo do

paciente na instituicdo de sadde’.

A queda é definida pelo deslocamento sem intengdo do corpo para um nivel inferior a posicdo em
que estava. Pode ser provocada por circunstancias relacionadas ao individuo ou ao ambiente fisico e
organizacional, podendo acarretar em danos ou ndo. Os protocolos de prevencdo de quedas tém
como objetivo reduzir a ocorréncia desse evento adverso nos pacientes, bem como reduzir os danos
causados por ele. Isso ocorre através de medidas implantadas para avaliar o risco que o paciente
pode apresentar para a ocorréncia de quedas e, também, devido as orientacbes aos pacientes e

familiares®.

Esse trabalho tem por objetivo identificar as caracteristicas das quedas de pacientes idosos antes da
internacdo em uma UPA. Busca, tambem, identificar as causas e consequéncias desse evento
adverso e verificar se ha um protocolo de risco de quedas implantado na instituicdo e se ele €
colocado em prética. Esse estudo torna-se relevante, pois pesquisas relacionadas com a seguranca
do paciente se fazem necessérias, tendo em vista que colaboram com os profissionais da area da
salde na identificacdo dos riscos de quedas, possibilitando a criagdo de medidas de prevencao e
promocdo da salde. Espera-se que se torne instrumento para minimizar a ocorréncia desse evento
adverso, reduzindo, assim, as complicacdes advindas das consequéncias, permitindo, também, a

capacitacdo adequada dos profissionais para nortearem melhor a assisténcia nos servicos de salde.

METODOS
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Esse estudo trata-se de uma pesquisa quantitativa, de natureza retrospectiva descritiva. As
informacdes foram retiradas de prontuarios de pacientes idosos que sofreram quedas fora do &mbito

hospitalar.

A populagdo do estudo foi composta por 55 prontuarios de pacientes que sofreram queda e que
passaram pela UPA no més de janeiro de 2020. A amostra foi composta por prontudrios com
populacdo homogénea, nivel de confianca de 95% e 5% de margem de erro, e que passaram pelos

critérios de inclusao e excluséo.

A coleta de dados deu-se através da analise de prontuarios e foi realizada no més de setembro de
2020. A pesquisa foi feita em uma sala reservada da UPA, das 12h as 13h, durante os 30 dias uteis
do més destinado a coleta de dados. Os dados foram obtidos através do sistema de notificacdo de
eventos adversos da unidade e sistema eletrdnico, através dos prontuarios encontrados. Como
instrumento de coleta de dados foi utilizado um questionario, que respondia aos objetivos do
projeto. Apds a selecdo do prontuério, era investigado e respondido no questionario o local da

queda, o tipo de queda, as principais causas e consequéncias advindas desse evento adverso.

Apds a coleta de dados, os resultados apresentados nos questionarios foram transcritos e
armazenados no software Microsoft Excel. Logo depois, foi feita a analise descritiva, que
identificou os resultados da pesquisa, levando as varidveis: género, faixa etéria, tipo, causa e

consequéncias dos eventos adversos.

Os critérios de inclusdo foram: prontuarios de idosos, que sofreram quedas fora do ambito
hospitalar e que foram atendidos na UPA, no periodo de janeiro de 2020. Os critérios de excluséo
foram: dados de quedas registrados no sistema de notificacdo de eventos adversos e no sistema

eletrbnico da unidade, porém sem registro no prontuario.

Esse estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UniEVANGELICA, de acordo com
0 protocolo CAAE: 30558420.5.0000.5076, e foi conduzido de acordo a Resolucdo 466/2012, do
Conselho Nacional de Saude. Foram salvaguardados os direitos e a privacidade dos pacientes, que

tiveram suas fichas selecionadas, garantindo o sigilo e 0 anonimato de seus dados.

RESULTADOS
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A pesquisa foi realizada em uma UPA da cidade de Goianésia. A unidade atende cerca de 2.000
pacientes mensalmente, sendo aproximadamente 800 idosos e, desses, houve uma quantidade média
de 55 vitimas de quedas ocorridas fora do ambito hospitalar. Os 55 prontuérios que compdem esse
trabalho representaram 2,75% da quantidade total de prontudrios registrados de todos os pacientes
atendidos no més de janeiro, e 0,07% do total de idosos que foram atendidos no mesmo periodo na

unidade.

Todos os pacientes foram acolhidos na UPA e encaminhados para o preenchimento da ficha de
admissao, passando pela classificacdo de risco e avaliacdo do seu estado clinico. Desse modo, foi
adotada uma medida de assisténcia de acordo com cada caso e sua prioridade de risco. Isso ocorreu
atraves do Protocolo de Manchester, separando os casos pela gravidade. Assim, 0s pacientes foram
atendidos de acordo com a gravidade da sua situacdo, e nao pela ordem de chegada. Na unidade
fizeram uma triagem através de um sistema de cores, avaliando e identificando sinais e sintomas
que habitualmente motivaram a ida do paciente ao pronto atendimento. As cores que separaram
cada atendimento foram: vermelho, em que o paciente foi atendido de imediato; e as cores laranja,
amarelo, verde e azul, sendo atendidos os pacientes no tempo maximo de 10, 60, 120 e 240

minutos, respectivamente.

Em relacdo a caracterizagdo dos pacientes, de acordo com a Tabela 1, a quantidade de pacientes
idosos do género masculino foi maioria, sendo 32, e do género feminino 23. Ja a faixa etaria dos

pacientes relatada nos 55 prontudarios variou entre 60 e 92 anos.

Tabela 1. Dados demogréaficos dos pacientes, Goianésia, Goiés, Brasil, 2020.

Genero e faixa etaria dos pacientes Quantidade de pacientes Porcentagem
Género M 32 58,18%
F 23 41,82%
Total 55 100%
Entre 60 e 69 anos 27 49,09%
Faixa etaria Entre 70 e 79 anos 15 27,27%
Entre 80 e 89 anos 10 18,18%
Entre 90 e 92 anos 3 5,45%
Total 55 100%

Fonte: Autoria propria
Conforme a Tabela 2, o local com maior incidéncia de quedas foi no domicilio dos pacientes,
representando 76,36%.
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Tabela 2. Locais das quedas, Goianésia, Goiés, Brasil, 2020.

Locais das quedas Quantidade de pacientes Porcentagem
Domicilio 42 76,36%
Rua 12 21,82%
Trabalho 1 1,82%
Total 55 100%

Fonte: Autoria propria

De acordo com a Tabela 3, os pacientes tiveram quedas de diferentes tipos, sendo que as quedas ao

mesmo nivel ocorreram em sua maioria, representando 94,55%.

Tabela 3. Tipos de quedas, Goianésia, Goias, Brasil, 2020.

Tipos de quedas Quantidade de pacientes Porcentagem
Ao mesmo nivel 52 94,55%
Queda da escada /cadeira 3 5,45%
Total 55 100%

Fonte: Autoria prépria

A Tabela 4 aponta que 85,45% das quedas apresentaram como causa principal ambiente
inadequado, no domicilio ou na rua. Pacientes que escorregaram e cairam representaram 34,55% do
total, objetos no chdo com 34,55% e acidente de moto com 14,55%.

Tabela 4. Causas das quedas, Goianésia, Goias, Brasil, 2020.

Causas das quedas Quantidade de pacientes Porcentagem
Pacientes que escorregaram e cairam 19 34,55%
Objetos no chéo 19 34,55%
Acidente de moto 8 14,55%
Bebida alcodlica 2 3,64%
Problemas com degrau 2 3,64%
Rebaixamento do nivel de consciéncia 2 3,64%
Crise hipertensiva 1 1,82%
Durante um ataque isquémico transitério 1 1,82%
Queda de cadeira 1 1,82%
Total 55 100%

Fonte: Autoria prépria

Conforme a Tabela 5, cada paciente teve uma ou mais dessas consequéncias, que ficaram entre
leves, moderadas ou graves. Todos os 55 pacientes apresentaram algum tipo de algia, sendo que 9
(16,36%) sentiram dor em geral (sem especificacdo do local da dor), 7 (7,29%) apresentaram
lombalgia e 6 (10,91%) cefaleia.
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Tabela 5. Distribui¢éo das consequéncias da queda de cada paciente, Goianésia, Goiés, Brasil, 2020.

Consequéncias da queda Quantidade de pacientes por consequéncia Porcentagem
Entorse 1 1,82%
Avulséo parcial da unha 1 1,82%
Astenia/inapeténcia 1 1,82%
Luxacéo 1 1,82%
Vémito 1 1,82%
Perda de forca motora 1 1,82%
Auséncia de fala 1 1,82%
Leséo 1 1,82%
Fratura exposta 1 1,82%
Desmaio 1 1,82%
Hematoma 1 1,82%
Fratura 3 5,45%
Traumatismo cranioencefalico 3 5,45%
Edema 3 5,45%
Trauma de queda sem sutura 3 5,45%
Escoriacéo 4 7,27%
Trauma de queda com sutura 7 12,73%
Lombalgia 7 12,73%
Algia 14 25,45%
Total 55 100%

Fonte: Autoria propria

As mulheres tiveram um indice menor de quedas que 0s homens, mas tiveram consequéncias mais
graves, como fratura no fémur, fratura no membro superior, escoriacdes, lesdo e traumatismo

cranioencefalico.

DISCUSSAO

A maioria das quedas de idosos ocorre dentro do proprio domicilio, sendo que as pessoas que vivem
sozinhas apresentam maior risco de sofrer esse tipo de acidente®. Dos idosos, 75% sofrem quedas
em seu proprio domicilio. Isso ocorre porgue eles permanecem grande parte do tempo em sua
residéncia e com isso diminuem a atencdo devido a maior autoconfianca e familiaridade para se
deslocarem entre os ambientes, 0 que ndo ocorre, em comparacgao, com 0s idosos que sofrem quedas

fora do domicilio™,

As quedas no ambiente domiciliar normalmente ocorrem no momento em que 0s idosos realizam

suas atividades cotidianas. Ir ao banheiro, subir e descer escadas, ou trabalhar nas tarefas
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domésticas podem representar riscos de quedas para os idosos. As quedas que acontecem fora do
domicilio, geralmente, sdo provocadas por fatores ambientais e costumam acontecer com 0s idosos

mais ativos™'.

As causas de quedas em idosos podem ser variadas e estarem associadas. Esse evento adverso pode
estar relacionado tanto a doencas que fazem com que ocorra a reducgdo da capacidade fisica, quanto
a ambientes desfavoraveis, como em situacdes que levam o idoso a pisar em falso, escorregar ou
tropecar. As quedas podem trazer sentimentos como medo, sentimento de culpa, fragilidade, baixa

autoestima e falta de confianca, afetando a vida do idoso de forma psicolégica e social*.

Fraturas e outras consequéncias sdo comuns em quedas. Acometem principalmente as mulheres
idosas, pois apresentam maior propensao a fraturas e outras consequéncias mais graves devido a
alguma doenga crbnica, como a osteoporose, que tem maior incidéncia em mulheres. A menopausa

é um dos fatores de risco para fraturas, pois ocasiona a diminuic&o do hormdnio estrogénio™.

Pacientes idosos sao mais frageis e as quedas resultam em danos maiores a sua saude. A fragilidade
pode estar associada as mudangas que ocorrem no processo de envelhecimento, que tornam 0s
idosos mais vulneraveis a cada ano. As principais lesdes fisicas ap6s a queda de um idoso sdo as
fraturas, lesbes de pele, luxacOes das articulagdes, traumas cranianos e entorses. Dentre as fraturas,
a de fémur é uma das mais graves, com maior taxa de mortalidade, sendo necessaria a realizacéo de

cirurgia e um tempo consideravel para recuperagdo™.

As quedas quando provocam fraturas e outras lesdes, nas quais é preciso realizar a hospitalizacéo,
sdo as mais preocupantes. O periodo de permanéncia no leito e a hospitalizacdo do idoso acarretam
varias problematicas, podendo citar o comprometimento da funcdo cardiopulmonar, trombose
venosa profunda, hipotrofia muscular, alteragBes articulares e o aparecimento das Ulceras de

pressdo™®.

O melhor tratamento para se evitar as consequéncias das quedas é através da prevencdo. As quedas
podem ser prevenidas com sessdes educativas de orientagdes quanto aos cuidados que o idoso deve
ter, com um programa de atividades fisicas voltado a prevencao de quedas com exercicios de forca,

flexibilidade e equilibrio. Um fator de risco para o acontecimento desse evento adverso é a
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diminuicdo da flexibilidade e mobilidade articular e maior instabilidade que os idosos podem

apresentar'®.

A classificacdo de risco faz-se necessaria em servigos de urgéncia, para a melhoria da assisténcia
prestada e a garantia do acesso geral e justo, com capacidade resolutiva das acGes integrais em
saude. O Protocolo de Manchester traz seguranca para a pratica do enfermeiro e qualidade para a
atencdo prestada aos usuarios. Algumas das vantagens desse protocolo é que, a instituicdo de satde
tem a mesma padronizacdo no atendimento, o paciente corre um menor risco de vida, além de que o
tempo de atendimento é determinante para uma melhor recuperacgdo e intervencfes mais assertivas

para cada paciente®’.

A orientacdo aos familiares e cuidadores também é uma forma de prevencdo. Deve ser proposta a
modificacdo no ambiente, a melhoria da iluminacéo, a retirada de objetos e mdveis que possam ser
obstaculos, a manutencdo de pisos escorregadios sempre secos, levando em consideracdo as
condicdes financeiras, pessoais e individuais dos idosos e de suas familias. Deve-se orientar o idoso
para que ande de forma segura na rua, ou em qualquer lugar que estiver. O enfermeiro é um
profissional da salde importante e indispensavel ao cuidado dos idosos, pois colabora com a

prevencdo de quedas e tratamento das consequéncias deste evento adverso®®,
CONSIDERACOES FINAIS

A partir desse estudo, foi possivel identificar as caracteristicas das quedas sofridas pelos idosos
atendidos na UPA de Goianésia. O protocolo implantado na UPA é o Protocolo de Manchester, que
possibilita a separacdo dos pacientes de acordo com a gravidade do seu caso, e este é colocado em
pratica com cada paciente atendido na unidade de salde. Através da triagem sdo identificadas as
causas das quedas, e a principal registrada sdo aquelas ao mesmo nivel, por escorregadelas,
tropecOes, devido a algum descuido, e a presenca de objetos que sdo colocados de forma a
contribuir para o ocorrido. Em consequéncia a este evento adverso, os pacientes tém um maior

indice de algia, trauma, escoriagdes, edemas, traumatismo cranioencefalico, fraturas e hematomas.

Esse estudo teve como limitacdo o tempo disponibilizado pela instituicdo para a coleta de dados,

pois a verificacdo dos prontuarios sé poderia ser realizada com supervisao e, ainda, nos prontuarios

Kalil KL, Nascimento LC, Araujo LA, Mota EES, Camisao AR. Quedas de Pacientes Idosos Atendidos em uma Unidade de Pronto
Atendimento na Cidade de Goianésia - GO. Rev Cient Esc Estadual Saude Publica Goias "Candido Santiago". 2021;7:€7000045



ISSN 2447-3405

JRESAP

Revista Cientifica da Escola Estadual de Satde Piblica de Goia

ndo constavam como o protocolo de risco € aplicado na UPA. Busca-se com esse estudo contribuir
com 0s pesquisadores da area, na elaboracao de estratégias de prevencdo de quedas, com o intuito
de minimizé-las, evitar complica¢fes decorrentes desse evento adverso e aumentar a seguranga do

paciente idoso.
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