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INTERVENCOES DE ENFERMAGEM PARA A PREVENCAO DE QUEDAS EM
PACIENTES COM ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL

José Erivelton de Souza Maciel Ferreiral, Tahissa Frota Cavalcante?

Resumo: Estudos sobre intervengdes de enfermagem para a prevencdo de quedas sd@o
relevantes, em virtude do contexto epidemioldgico e da caréncia de estudos na area.
Objetivo: o objetivo desse estudo foi construir e validar quanto ao contedo um instrumento
sobre intervencbes de enfermagem para a prevencdo de quedas direcionadas aos pacientes
com acidente vascular cerebral (AVC). Métodos: estudo metodologico dividido em duas
etapas. A primeira parte do estudo consistiu em uma revisdo integrativa da literatura
(construcdo do instrumento) e a segunda parte foi a validacdo de contetdo do instrumento por
especialistas. A busca na literatura aconteceu nas bases de dados Lilacs, BDENF, Pubmed,
Cochrane e Web of Science com os descritores Acidentes por Quedas and Acidente Vascular
Cerebral. Foram lidos 500 trabalhos e 63 foram selecionados por abordarem a tematica.
Resultados: as intervencdes foram categorizadas em: Intervenc6es sobre Avaliacdo do Risco
de quedas, Intervencdes no ambiente/domicilio e Intervencdes de Enfermagem assistenciais
diretas aos pacientes sobreviventes de AVC e seus familiares. Adiante, o instrumento
elaborado foi validado por trés enfermeiros especialistas. Estes esses especialistas eram do
sexo feminino, doutores em Enfermagem, trabalhavam em instituicdes de ensino e
desenvolviam pesquisas na area de doenca cerebrovascular. Tais especialistas consideraram
algumas intervengbes como muitissimas indicativas, tais como: investigacdo sobre a
mobilidade e os efeitos medicamentosos; adaptacdo do ambiente em que o individuo vive e a
prevencdo do desenvolvimento ou progressdao do medo de cair. Conclusdes: o instrumento
construido e validado quanto ao conteldo, pode propiciar a construcdo de protocolos de
intervencdes para a prevencao de quedas em pacientes com AVC.

Palavras-chave: Cuidados de Enfermagem. Acidente Vascular Cerebral. Acidentes por
quedas.

INTRODUCAO

O acidente vascular cerebral revela-se como a principal causa de mortalidade no
Brasil, tornando-se um grave problema de satde publica (GLOBAL BURDEN OF DISEASE
STUDY, 2013). Com as sequelas motoras advindas da doenca cerebrovascular, a ocorréncia
de quedas constitui importante agravo de saude, sobretudo por atingir prevaléncias de 37% a
45% em pacientes com acidente vascular cerebral, podendo ocasionar graves consequéncias
como fraturas ou até mesmo O&bito. Neste contexto evidencia-se a importancia de

implementacao de estratégias de prevencao de quedas (OLIVEIRA, 2011).
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Diante do contexto ora apresentado, 0s objetivos do estudo foram: construir um
instrumento e validar o seu conteudo sobre intervencGes de enfermagem para a prevencédo de
quedas em pacientes com acidente vascular cerebral.

METODOLOGIA

Esta pesquisa classifica-se como metodologica. Para o alcance do primeiro
objetivo, optou-se pelo método da revisdo integrativa (MENDES; SILVEIRA; GALVAO,
2008). No tocante ao segundo objetivo da pesquisa, optou-se pelo método de validacdo de
conteildo (LOBIONDO-WOOD, 2001).

A questdo de pesquisa que foi respondida foi: Quais intervengdes tém sido
utilizadas pelos enfermeiros para a prevencao de quedas em pacientes com acidente vascular
cerebral? Os estudos foram buscados em cinco bases de dados — Lilacs, Pubmed, BDENF,
Cochrane e Web of Science, com os descritores Acidentes por Quedas and Acidente Vascular
Cerebral.

A partir de entdo, foi elaborado um instrumento sobre as intervencbes de
enfermagem encontradas para a prevencdo de quedas em pacientes com acidente vascular
cerebral.

Apos, houve a selecdo de especialistas, em que apds o aceite, foi encaminhado o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e um questionario semiestruturado, por e-mail
ou correio, conforme preferéncia do especialista.

Para a verificacdo da pertinéncia dos itens presentes no instrumento, foi elaborada
uma escala Likert, semelhante a proposta por Fehring (1987). Em relacdo aos aspectos éticos,
o0 projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade da Integracéo
Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As Intervencdes de Enfermagem sobre avaliagdo do risco de quedas direcionadas
aos sobreviventes de AVC foram: a) Utilizacdo de Escalas, Programas e desenvolvimento de
ferramentas de triagem para determinar o risco de quedas e identificar os pacientes propensos
a cair (SZE et al., 2001; COSTA et al., 2010; BATCHELOR et al., 2012; COSTA et al., 2013;
CHIN et al., 2013); b) Investigacao sobre a mobilidade e os efeitos medicamentosos (COSTA
et al., 2010); c) Utilizacdo da Taxonomia de Enfermagem da NANDA-I para a avaliacdo do
diagnostico de enfermagem Risco de Quedas (MORAIS et al., 2012).
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As Intervencdes de Enfermagem relacionadas ao ambiente/domicilio dos
sobreviventes de AVC foram: a) Implementacdo de programas de atividades de avaliacdo de
risco domiciliar e do ambiente (COSTA, 2013); b) Orientacdo sobre a atencdo redobrada em
seguranga nos banheiros e dormitérios (CHIN et al., 2013); c) Modificacdo nos domicilios e
promocdo da seguranca dentro e fora do domicilio (BATCHELOR et al., 2012; MORAIS et
al., 2012); d) Adaptacdo do ambiente em que o individuo vive (CAMPBELL et al., 1997;
BLACK, KIRSTEINS and HARVEY, 1999; ROBERTSON et al., 2001; JUNIOR, 2001;
ROBERTSON et al., 2001; MESSIAS; 2009; NEVES, 2009); e) Implementacdo de um
Sistema de Teleabilitacdo para o domicilio (CHUMBLER et al., 2015); f) Fiscalizacdo das
unidades de internacdo que tenham pacientes com AVC, atentando-se se as camas encontram-
se em distancias corretas, se a iluminag&o é adequada e se ha disposi¢do higiénica (SZE et al.,
2001).

As intervencBes assistenciais diretas aos pacientes e familiares com acidente
vascular cerebral foram: a) Promocdo de uma melhor visdo aliada a autoeficacia e
autoconfianca na execucéo das tarefas diarias (BATCHELOR, 2010; SILVA et al., 2013); b)
Orientagdo adequada do paciente e dos familiares sobre as interagdes medicamentosas
(COSTA et al., 2010); ¢) Implementacdo de acgOes preventivas voltadas a educar, orientar e
emponderar o individuo acerca do AVC e seus riscos de quedas (COSTA et al., 2010;
COSTA, 2014); d) Implementacdo da pratica da imaginacdo (SILVA et al.,, 2013); e)
Orientacédo sobre parar de andar enquanto estiver falando (HYNDMAN; ASHBURN, 2003);
f) Incentivo a utilizacdo de dispositivos auxiliares de marcha (COSTA et al., 2010); g)
Treinamento para 0s que necessitam de assisténcia na transferéncia (CHIN et al., 2014;
COSTA, 2017); h) Manutencdo da atencdo redobrada com os sobreviventes de AVC que
estdo propensos a cair (SZE et al., 2001); i) Incentivo a pratica de exercicios fisicos
especificos para o paciente (BATCHELOR et al., 2012); j) Prevencdo o desenvolvimento ou
progressdo do medo de cair (SCHMID et al., 2015).

Notou-se que 40% das intervencbes sdo consideravelmente indicativas pelos
especialistas. Contudo, a implementacdo de acdes preventivas voltadas a educar, orientar e
emponderar o individuo acerca do AVC e seus riscos de quedas, o incentivo a pratica de
exercicios fisicos especificos para o paciente e a prevencao o desenvolvimento ou progressao

do medo de cair sdo muitissimas indicativas.
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A figura do enfermeiro, por ser membro da equipe, deve ser capaz de realizar o
manejo dos principais atores envolvidos na promogéo da satde no sentido de corrigir, atenuar
ou influir em um ambiente propicio a autonomia e qualidade de vida (COSTA et al., 2013).
Nd&o obstante, reestruturar o ambiente para os sobreviventes de AVC com grau consideravel
de dependéncia funcional continua sendo uma tarefa dificil e deve continuar sendo levado em
consideracdo o interesse do paciente e de sua familia no que tange a organizacao ou alteracdo
do ambiente.

CONCLUSOES

Os resultados deste estudo contribuem de forma significativa para a enfermagem,
pois sdo apresentadas intervencdes possiveis de serem aplicadas aos pacientes com acidente
vascular cerebral e aos seus cuidadores, bem como, ao ambiente/domicilio que estdo
inseridos.
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