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RESUMO: O objetivo deste estudo foi identificar os fatores de risco associados a
queda de idosos em ambiente domiciliar, por meio de uma revisao integrativa, realizada
nas bases de dados LILACS, MEDLINE e BDENF, no periodo de 2007 a 2017. Entre
os fatores de risco para a queda de idosos estdo: idade, utilizacdo de medicamentos,
desempenhar determinadas atividades cotidianas de vida, dentre as mais notadas: ao
levantar-se da cama, subir escadas, tomar banho, presenca de tapetes sem antiderrapante
com auséncia de barra no banheiro, e acesso dificil ao interruptor de luz, o que acaba
facilitando a queda aos idosos. Diante dos resultados desta pesquisa, existe a
necessidade de mais pesquisas nesta tematica para, entdo, ampliar-se o desenvolvimento
de acOes preventivas e de promog¢éo a salde em idosos.

Palavras-chave: Acidentes por quedas; Fatores de risco em domicilio; Assisténcia
domiciliar aos idosos.
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ABSTRACT: The objective of this study was to identify the risk factors associated with
the fall of the elderly in the home environment, through an integrative review,
performed in the LILACS, MEDLINE and BDENF databases, from 2007 to 2017.
Among the factors of risk for the fall of the elderly are: age, use of medicines,
performing certain daily activities of life, among the most noteworthy: when getting out
of bed, climbing stairs, taking a bath, the presence of non-slip mats with no bar in the
bathroom, and difficult access to the light switch, which makes the fall easier for the
elderly. Given the results of this research, there is a need for further research on this
subject to expand the development of preventive actions and health promotion in the
elderly.

Keywords: Accidents by falls; Risk factors at home; Home care for the elderly.

RESUMEN: El objetivo de este estudio fue identificar los factores de riesgo asociados
con la caida de los ancianos en el entorno del hogar, a través de una revision
integradora, realizada en las bases de datos LILACS, MEDLINE y BDENF, de 2007 a
2017. Entre los factores de Los riesgos para la caida de los ancianos son: edad, uso de
medicamentos, realizar ciertas actividades diarias de la vida, entre los mas notables: al
levantarse de la cama, subir escaleras, bafiarse, la presencia de tapetes antideslizantes
sin barra en el bafio y dificil acceso al interruptor de la luz, lo que facilita la caida de
los ancianos. Dados los resultados de esta investigacion, es necesario realizar mas
investigaciones sobre este tema para ampliar el desarrollo de acciones preventivas y la
promocion de la salud en los ancianos.

Palabras clave: Accidentes por caidas; Factores de riesgo en el hogar; Cuidados en el

hogar para ancianos.

Introducéo

O envelhecimento populacional € um fenbmeno mundial, presente na maior
parte da sociedade, acarretando diversas alteracdes, entre elas 0 aumento do risco para
acidentes, devido principalmente as mudancas na acuidade visual e auditiva, ao
decréscimo da massa muscular e forca, a redugdo da destreza e a diminuigdo da massa

Ossea.
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O aumento da populacédo idosa ocorre de forma rapida e abrupta, principalmente
nos paises em desenvolvimento, como o Brasil.

Concomitantemente a essas transformagfes, ocorrem mudangas no perfil de
morbimortalidade da populacdo, o que gera preocupacdo com a qualidade de vida e o
bem-estar dos idosos (N6brega, 2014).

Dos acidentes que causam algum tipo de lesdo, ou até a morte, nos idosos, o
mais comum é a queda, que pode ser definida como um evento ndo intencional, quando
ocorre o deslocamento do corpo para um nivel inferior (chdo).

Muito comuns e frequentemente temidas pelos idosos, na maioria das vezes, as
quedas sdo ocasionadas por fatores ambientais (Borges, Marinho Filho, & Mascarenhas,
2010).

Um estudo de delineamento transversal realizado em sete estados brasileiros no
ano de 2005 por Siqueira, et al. (2007) com 4.003 idosos, a prevaléncia de quedas em
idosos foi de 34,8% e, dentre 0s que cairam, 55% relataram a ocorréncia de uma Unica
gueda no ano anterior a pesquisa.

Nos Estados Unidos, em que cerca de 30% a 40% dos idosos residentes em uma
comunidade sofrem pelo menos uma queda em sua vida, e essa porcentagem aumenta
para 60% quando os idosos ja experimentaram queda no ano anterior (Aschkenasy, &
Rothenhaus, 2006).

E de se destacar, pois, que as quedas s&o consideradas a segunda causa de morte
por lesdes ndo intencionais no mundo (Barros, Pereira, & Weiller, 2016, p. 365).

As causas das quedas sdao multifacetadas, e os fatores causadores de quedas sdo
classificados como: intrinsecos, ou seja, 0s decorrentes de alteragdes fisioldgicas
relacionadas ao envelhecimento, a doencas e efeitos causados pelo uso de farmacos que,
muitas das vezes, provocam sonoléncia, alteram o equilibrio, a tonicidade muscular e/ou
provocam hipotensdo; e extrinsecos, que sao fatores que dependem de circunstancias
sociais e ambientais que criam desafios ao idoso.

Um dos meios para se reduzir a incidéncia deste agravo seria a prevencao por
meio das visitas domiciliares aos idosos. Nessas visitas, é possivel identificar as causas
que os colocam em risco e realizar orientacbes para a prevencdo das mesmas
(Cavalcante, Aguiar, & Gurgel, 2012).
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As quedas, além de produzirem uma importante perda de autonomia e de
qualidade de vida entre os idosos, podem ainda repercutir entre 0s seus cuidadores,
principalmente aos familiares, que devem se mobilizar em torno de cuidados especiais,
adaptando toda a rotina da casa em funcao da recuperacao ou adaptacdo apds a queda.

Por este motivo, as orientagdes e alterages do ambiente fisico para a eliminagédo
dos fatores de risco a quedas devem incluir a familia, visualizando-a como parte do
processo de promogdo do bem-estar fisico e mental do idoso (Lopes, 2007).

Pesquisadores tém afirmado que muitos idosos que caem, ainda que ndo tenham
lesBes, reduzem, via de regra, suas atividades diarias de vida, aspecto que leva ainda
mais ao declinio funcional, fraqueza muscular, deficiéncia e um maior risco de novas
quedas (Batchelor, Dow, & Low, 2013, como visto em Rosa, & Braz, 2016, p. 162).

Segundo Silveira, Faro e Oliveira (2011), a atividade fisica, manutencdo da
capacidade funcional e autonomia no envelhecimento sdo significativamente
influenciadas, dentre outros fatores, pela préatica regular de atividade fisica.

Embora seja evidente 0 aumento dos eventos de quedas entre idosos, a literatura,
gerontoldgica e geriatrica, brasileira tem efetuado poucos estudos epidemioldgicos
relacionando a histéria de quedas, bem como os fatores de risco associados & queda.
Objetiva-se, pois, neste estudo, identificar os fatores de risco associados a quedas em

ambiente domiciliar, em idosos, por meio de uma revisdo integrativa.

Método

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de abordagem qualitativa, por
meio da identificacdo, leitura e sintese dos resultados de artigos cientificos. A busca
desses artigos foi realizada em agosto de 2017, quando, dentre 116 artigos da Biblioteca
Virtual em Enfermagem (Bdenf), foram selecionados 37; dentre 123 artigos da
Scientific Electronic Library Online (SciELO), foram selecionados 24; dentre 47 artigos
da Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), foram
selecionados 17; e finalizando, dentre 61 artigos da Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), foram selecionados 27, utilizando-se 0s

descritores: acidentes por quedas; domicilio; assisténcia domiciliar aos idosos.
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A busca totalizou 105 publicagbes, sendo que, destas, apenas 98 estavam
disponiveis na integra nas bases de dados selecionadas.

ApoOs isso, procedeu-se a analise critica dos artigos, com base nos critérios de
inclusdo: estudos que abordassem especificamente a tematica proposta; artigos
disponiveis na integra nas bases de dados selecionadas; em lingua portuguesa; e
publicados nos ultimos dez anos (2006- 2016).

Foram critérios de exclusdo, as publicacGes veiculadas apenas em seu resumo;
além dos artigos duplicados nas bases citadas; e publica¢cdes do tipo dissertacdes, teses,
editoriais, notas ao editor, ou a auséncia do artigo na integra on-line, assim como a
completa auséncia dos descritores citados anteriormente.

Apos a leitura dos titulos, resumos, palavras-chave, excluindo-se os artigos
repetidos, chegou-se a um nimero de 19 artigos.

Em seguida, foi realizada a leitura dos artigos selecionados na integra,
constatando-se que oito destes atendiam aos critérios de inclusdo estabelecidos, sendo
estes 19 os finalmente selecionados para o estudo, e que estdo a seguir discutidos.

A seguir, 0 Fluxograma dos artigos levantados nas bases de dados entre 2006-2016.
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Fluxograma dos artigos levantados nas bases de dados entre 2006-2016

( Base de dados e artigos encontrados: \
Bdenf: 116
Scielo: 123

Medilene: 47

Total: 347

\ J

-

Base de dados e artigos selecionados:
Bdenf: 37
Scielo: 24

Medilene: 17

Total: 105
g J

Disponiveis na integra: 98

Apds critérios de inclusdo e exclusdo: 19

Artigos selecionados apds leitura na
integra: 08

Fonte: os autores
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Resultados e Discussao

Os oito artigos a seguir, foram detalhadamente analisados. Em relacdo ao ano de
publicacdo dos artigos, pode-se considerar que grande parte é atualizada, uma vez que

sete foram publicados a partir de 2010. A sintese das publicacdes esta descrita no

Quadro 1.

Quadro 1. Artigos selecionados para compor e estudo

Autores / Ano Objetivo Principais resultados / Fatores de risco
Siqueira, et al. | Analisar a prevaléncia de | A prevaléncia de quedas entre os idosos foi de 34,8%,
(2007) quedas em idosos e a | significativamente maior nas mulheres (40,1%). Entre

influéncia de variaveis a elas
associadas.

o0s que sofreram quedas, 12,1% tiveram fratura como
consequéncia. A prevaléncia de quedas associou-se
com idade avangada, sedentarismo, autopercepcao de
salde como sendo ruim, e maior numero de
medicac0es referidas para uso continuo.

Maia, et al.
(2011)

O objetivo deste estudo foi
realizar uma revisao
sistematizada da literatura
sobre as consequéncias das
quedas em idosos vivendo
na comunidade.

Foram identificadas as seguintes consequéncias:
fraturas, imobilizacdo, lesdes de tecidos moles,
contusdes, entorses, feridas e abrasfes, lesGes
musculares e neuroldgicas, surgimento de outras
doencas, dor, declinio funcional e da atividade fisica,
atendimento médico, hospitalizacdo, reabilitacdo,
medo de cair, abandono de atividades, tristeza,
mudanca na vida/comportamentos, sentimento de
impoténcia, declinio em atividade social, perda de
autonomia e da independéncia, mudanca de
domicilio/ ambiente, rearranjo familiar e morte. As
fraturas e 0 medo de uma nova queda ficaram dentre
as consequéncias mais citadas.

Nobrega (2014)

Verificar os fatores de risco
para quedas presentes no
ambiente  domiciliar  de
idosos atendidos em um
ambulatério de Geriatria.

Na Escala Ambiental de Risco de Quedas, 90% dos
domicilios avaliados apresentaram baixo risco para
quedas. Os fatores de risco ambientais predominantes
foram: auséncia de luz proximo a cama (80%),
auséncia de piso ou tapete antiderrapante na area do
chuveiro (55%) e auséncia de cadeira que permita o
idoso sentar-se para se vestir no quarto de dormir
(50%). Né&o foram encontrados riscos com relacéo a
iluminacdo no interior dos comodos e na area externa
das residéncias dos idosos pesquisados.

Cruz, et al.
(2011)

Estimar a prevaléncia de
quedas em idosos e analisar
fatores associados.

A prevaléncia de quedas entre os idosos foi de 32,1%
(IC95% 27,7;36,9). Entre aqueles que sofreram
queda, 53% tiveram uma Unica queda e 19% tiveram
fratura como consequéncia. Maior parte das quedas
(59%) ocorreu no domicilio do idoso. A ocorréncia de
quedas associou-se com idade avangada, sexo
feminino, necessidade de auxilio para locomocéo e
diagndstico autorreferido de osteoporose.
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Piovesan, Investigar os fatores de risco | A incidéncia de quedas recorrentes foi de 75% dos
Pivetta, & | que predispdem a quedas em | idosos investigados e o0s resultados encontrados
Peixoto (2011) | idosos residentes na Regido | indicam que a queda estd associada ao cognitivo,
Oeste de Santa Maria/ RS, | alteracdes visuais, vestibulopatias e ao ambiente
assim como investigar a | domiciliar. Fatores isolados que ndo apresentaram
incidéncia de quedas, ao | riscos foram o equilibrio, a marcha e a forca
mesmo tempo em que se | muscular.
buscou desenvolver
estratégias para a prevencao
de quedas em idosos.
Gongalves Identificar as  varidveis | Os idosos realizaram o teste Timed “Up & Go”
(2013) sociodemograficas gue | maioritariamente entre 10-20 segundos (46,8%).
influenciam o risco de queda | Conferir que 64,6% refere queda no domicilio, em
do idoso no domicilio; | maior percentagem o sexo feminino (73,5%). Os
Analisar a  capacidade | cinco principais motivos de queda enumerados pelos
funcional do idoso que | nossos idosos inquiridos sdo 0s  seguintes:
influencia o risco de queda | desequilibrio, falta de atencdo, obstaculos, piso
do idoso no domicilio; | molhado e tonturas, vertigens ou desmaios, com
Identificar os parametros | 47,7%, 40,0%, 29,2%, 26,2% e 25,4% propriamente.
clinicos que influenciam o | No presente estudo verificamos haver risco em
risco de queda do idoso no | qualquer das divisdes da casa em 57,7%, risco de
domicilio;  Analisar  as | queda efetivo em 9,2% e auséncia de risco de queda
caracteristicas da habitagcdo | no domicilio em 31,3%.
que tém influéncia no risco
de queda do idoso no
domicilio.
Cavalcante Investigar aspectos | Observou-se que 42% dos idosos apresentaram, no
(2012) relacionados a ocorréncia de | minimo, um episédio de queda nos Gltimos dois anos.
quedas em idosos. As causas foram principalmente relacionadas ao
ambiente doméstico inadequado (57%). Dentre o0s
fatores relacionados ao ambiente doméstico que
favorecem as quedas, o mais citado foi a existéncia de
superficies escorregadias (33%). A consequéncia
mais comum das quedas foi a fratura, indicada por
43% dos idosos, tendo sido mais frequente a fratura
de radio (56%). Outras consequéncias citadas foram
trauma craniano (19%), depressdo (19%) e ansiedade
(19%).
Fhon, et al. | Determinar a prevaléncia de | O local mais frequente de queda em idosos nesse
(2012) quedas em idosos e sua | estudo foi o quintal e o banheiro. Houve forte
relacio com a capacidade | correlacdo entre o nivel de independéncia funcional e
funcional. as atividades instrumentais com a idade, e ndo houve
relacdo entre os idosos que sofreram queda e as
variaveis sexo e idade.

Fonte: os autores
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Discussao

Na literatura, evidencia-se um namero crescente de quedas em idosos. Com o
aumento da idade, o envelhecimento traz perda de equilibrio e alteracbes na massa
muscular e 6ssea, aumentando as quedas. Uma das formas de minimizar essa perda
decorrente do envelhecimento € a pratica de atividades fisicas. Dados atuais indicam
que a préatica de atividade fisica na adolescéncia e idade adulta faz diminuir a ocorréncia
de quedas, osteoporose e outras doencas cronicas (Piccini, et al., 2006). Um dos
principais fatores que evidenciam o elevado nimero de quedas em idosos é a utilizagdo
de medicamentos.

Diante disso, é necessario lembrar que os idosos que utilizam mais
medicamentos normalmente sdo aqueles que realmente mais precisam deles e,
consequentemente, estdo submetidos a maior possibilidade de quedas. Com isso, indica-
se a necessidade de uma revisao medicamentosa, no sentido de prevenir a polifarmécia e
suas consequéncias, como a ocorréncia de quedas. Similarmente no estudo de Siqueira
et al. (2007) se evidenciou que idosos separados ou divorciados apresentam elevada
possibilidade de quedas. O cuidado mutuo entre parceiros pode explicar a ocorréncia
reduzida de quedas entre aqueles que vivem com companheiro. Melhorias na
infraestrutura dos domicilios devem ser realizadas no sentido de minimizar a ocorréncia
deste desfecho entre idosos.

O conhecimento das consequéncias fisicas, psicologicas e sociais das quedas em
idosos é de extrema importancia, pois auxiliard no delineamento das estratégias
preventivas e de reabilitacdo de tais repercussoes.

Outra importante consequéncia citada é o declinio funcional. Perracini e Ramos
(2006) encontraram que 22% dos idosos que cairam tiveram alguma limitacdo no grau
de mobilidade; levantar-se da cama, tomar banho e subir escadas foram as principais
atividades que sofreram impacto ap6s a queda.

Considerando-se a importancia da capacidade funcional para a independéncia e a
qualidade de vida dos idosos e seus familiares, a alta frequéncia do declinio funcional,
apos as quedas, se torna preocupante e um indicador da necessidade de programas que

busquem a prevencao de tal declinio.
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De acordo com o estudo de Maia, et al. (2011), as fraturas mais citadas
decorrentes de quedas em idosos estdo a de: quadril, fémur, braco, antebraco, perna e
pé. A ocorréncia das fraturas variou muito entre os estudos como, por exemplo, no
estudo de Siqueira, et al. (2007): das 91 quedas que ocorreram, apenas cinco resultaram
em fratura.

Associados a falta de seguranca no ambiente domiciliar, os resultados
corroboram o estudo de Ndbrega (2014), em que podemos deduzir que a frequéncia e as
consequéncias das quedas serdo maiores, quanto maior o grau de vulnerabilidade do
idoso, pois, na maioria das vezes, os idosos caem, ndo por realizar atividades perigosas,
mas sim durante atividades rotineiras.

Outro fator predisponente é a idade avancada, que esta associada ao maior
nimero de quedas. O processo de envelhecimento biolégico abarca alteracdes
estruturais e funcionais que se acumulam de forma progressiva com o aumento da idade.
Tais alteracGes podem comprometer o desempenho de habilidades motoras, dificultar a
adaptacdo de um individuo ao ambiente e predisp6-lo a queda. Com o avancar da idade,
¢ observada a diminuicdo da forca muscular e da elasticidade, hd o prejuizo da
estabilidade e dindmica articular, alteracbes do sistema sensorial, vestibular e
somatossensorial e nervoso. Essas mudancas implicam comprometimento dos
mecanismos de controle postural, alterando a postura, marcha e equilibrio (Cruz, et al.,
2011).

De acordo com o estudo de Piovesan, Pivetta e Peixoto (2011), a maioria das
quedas acidentais ocorre dentro de casa ou em seus arredores, geralmente durante o
desempenho de atividades cotidianas como caminhar, mudar de posi¢do e ir ao
banheiro.

A influéncia dos fatores ambientais no risco de quedas associa-se ao estado
funcional e mobilidade da pessoa idosa. Quanto mais fragil o idoso, mais suscetivel a
quedas ele é. Manobras posturais e obstaculos ambientais que ndo sdo problemas para
idosos mais saudaveis podem, no entanto, transformar-se em séria ameaca a seguranca e

mobilidade daqueles com altera¢6es no equilibrio e marcha.
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No ambiente domiciliar existem diversos riscos de quedas, entre eles 0s mais
frequentes sdo: auséncia de barra no banheiro, presenca de tapetes sem antiderrapante
no banheiro, presenca de degraus, e acesso dificil ao interruptor de luz, o que acaba
facilitando a queda aos idosos.

Segundo o estudo de Melo, Santos e Gratdo (2010), entre os dados registrados
em determinado hospital referentes ao atendimento prestado a idosos, 60% dos
problemas foram decorrentes de quedas, sendo que o sexo masculino respondeu por
quase 40% dos casos, e 0 feminino pelos restantes (60,4%). As fraturas foram as lesdes
responsaveis pela maior proporcdo de atendimentos (25%). Segundo Gawryszewski
(2010), em relacdo as fraturas conseguintes as quedas, a de fémur é a mais evidenciada,
cabendo a osteoporose ser considerada fator de risco para fraturas, apresentando alta
incidéncia entre as mulheres e sendo diagnosticavel, tratavel e prevenivel.

Ikuta (2007) ressalta que a prevencdo de quedas em idosos envolve um
complexo de medidas que incluem: exercicio fisico, suplementacdo de vitamina D,
alimentacdo adequada, cuidados no uso de psicofarmacos e outras medicagdes, cuidado
visual e auditivo e cuidados no ambiente domiciliar. No Brasil, segundo dados do
Sistema de Informacdo sobre Mortalidade do Ministério da Salde, entre os anos de
1979 e 1995, cerca de 54.730 pessoas morreram devido a quedas, sendo que 52% delas
eram idosos. Segundo dados do Sistema de Informacdo Hospitalar, a taxa de
mortalidade por queda, em fevereiro de 2000, foi de 2,58%. A maior taxa encontrada foi
na regido Sudeste, seguida pela regido Nordeste, Sul e Centro-Oeste (Fabricio,
Rodrigues, & Costa Junior, 2004).

Segundo o estudo de Lopes (2007), as drogas bloqueadoras do canal de célcio,
benzodiazepinicos e vasodilatadores cerebrais tém demonstrado associacdo com um
aumento no risco para a ocorréncia de quedas. Os diuréticos, por sua vez, parecem
contribuir para uma reducdo desses acidentes. O aumento no risco de quedas e fraturas
entre idosos usuarios de benzodiazepinicos tem sido atribuido a duas propriedades
desses medicamentos: atividade sedativa e bloqueio adrenérgico.

A primeira seria responsavel por alteracbes psicomotoras, enquanto a segunda
aumentaria a probabilidade de hipotensdo postural. Os agentes hipnético-sedativos de
meia-vida longa, quando utilizados em doses clinicamente efetivas, podem causar

sedacdo residual durante o dia entre 0s idosos.
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Com isso, esses individuos estdo mais sujeitos a apresentar tonteiras, ataxia e
confusdo, levando ao risco aumentado de quedas.

O profissional de saude, ao visitar o ambiente de um idoso que apresenta
obstaculos que propiciem a queda, pode realizar uma avaliagdo do ambiente e
identificar aspectos que podem ser modificados no ato, e outros que necessitardo de
tempo para serem alterados e, as vezes, investimentos econdmicos, e ainda outros que
nunca poderdo ser solucionados. E imprescindivel, porém, que os idosos sejam
orientados e alertados sobre o risco de quedas. Alguns dos cuidados, que podem ser
tomados pelo profissional e também pelo idoso, esta relacionado a priorizar ambientes
bem iluminados, usar tapetes de borracha no banheiro/chuveiro fixos ao chéo, evitar o
uso de tapetes de fibras grossas e felpudas, usar pouca cera no chéo, corriméos fixos,
manter piso limpo e sem objetos espalhados, usar sapatos de borracha, evitar degraus
quebrados, orientar o idoso a realizar exercicios que exercitem o equilibrio e nunca se
levantar da cama de forma rapida, manter interruptores de luz em locais acessiveis nos
comodos da casa, 0s moveis devem estar seguros e firmes para dar suporte na
deambulacédo, caso necessario, usar cadeiras firmes e com apoio lateral, observar o
exterior da casa (quintal) e disponibilizar iluminacdo para permitir a deambulacdo
noturna, uso de degraus antiderrapantes e escadas com corrimaos (Costa, 2000).

O maior ambiente de quedas em idosos é o proprio domicilio, por ser este o
ambiente de maior permanéncia do idoso, além de o risco de sofrer uma queda em casa
aumenta com o avangar da idade. Este ambiente pode parecer 0 mais seguro possivel,
pela familiaridade, porém pode se tornar de alto risco, pois a atencdo € reduzida em
decorréncia da autoconfiangca no conhecimento da residéncia (Borges, Marinho Filho, &
Mascarenhas, 2010). Diante dessa situacéo, € necessario que, no ambiente familiar, se
repensem em estratégias para oportunizar, a0 membro idoso, um estilo de vida ativo,
mas seguro, um envelhecimento saudavel. Nessa perspectiva, é fundamental que, ao
lado dos aspectos fisicos, seguros, de uma residéncia, também se pense em um vinculo
apoiador que a familia pode dispensar a seu idoso, auxiliando-o por meio de suporte
afetivo, material e/ou financeiro, o que se constitui num elo fundamental no processo de
um viver assistido e com qualidade (Llano, Lange, Schwartz, Meincke, Muniz, &
Castro (2016, p. 259).
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Consideragdes finais

Em relacdo aos fatores de risco associados a quedas de idosos em ambiente
domiciliar, identificou-se que ha concordancia entre os autores no que diz respeito a
prevaléncia de quedas em idosos decorrentes da utilizacdo de medicamentos, limitagcdo
no grau de mobilidade, por exemplo para: levantar-se da cama, tomar banho e subir
escadas. A idade avancada também esta associada com o maior nimero de quedas, pois
0 processo de envelhecimento bioldgico abarca alteragcfes estruturais e funcionais que
se acumulam de forma progressiva com o aumento da idade. Fatores contribuintes,
tendo em vista os artigos aqui apresentados, seriam: o desempenho de atividades
cotidianas como caminhar; a auséncia de barra e tapete sem antiderrapante no banheiro;
e acesso dificil ao interruptor de luz, fatores estes que acarretam primordialmente a
queda aos idosos.

Entretanto, poucos estudos relataram agdes desenvolvidas para minimizar o
numero tdo elevado de quedas em idosos, especialmente no ambiente familiar. Tal
lacuna existente no mundo cientifico determina a necessidade de mais pesquisas nesta
tematica para, entdo, ampliar o desenvolvimento de acGes preventivas e de promocdo a

salide de idosos.
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