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Resumo

Objetivo: conhecer a produção de conhecimento sobre as quedas de pacientes no ambiente hos-
pitalar nas publicações científi cas entre os anos de 2009 a 2019. Métodos: revisão integrativa re-
alizada nas bases de dados eletrônicas, Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos da 
América (MEDLINE), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), 
Banco de Dados em Enfermagem (BDENF), utilizando-se as palavras-chave “Acidentes por que-
das” “Pacientes internados” e “Hospital”, a partir da análise temática. Resultados: a análise dos 17 
estudos permitiu discutir temas como: segurança do paciente e quedas de pacientes no ambiente 
hospitalar. Conclusão: É de extrema importância identifi car as características dos pacientes que 
sofrem quedas durante a internação hospitalar, caracterizando o perfi l dos pacientes mais suscetí-
veis a esse agravo, além de estabelecer condutas preventivas para a ocorrência deste agravo.
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Resumen

Objetivo: conocer la producción de conocimiento sobre las caídas de pacientes en el ámbito hos-
pitalario en publicaciones científi cas entre 2009 y 2019. Métodos: revisión integrativa realizada en 
las bases de datos electrónicas, Biblioteca Nacional de Medicina de los Estados Unidos de Améri-
ca (MEDLINE), Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS), Base 
de Datos de Enfermería (BDENF), utilizando las palabras clave “Accidentes por caídas “Pacientes 
Internados” y “Hospital”, basado en el análisis temático. Resultados: el análisis de los 17 estudios 
permitió discutir temas como: seguridad del paciente y caídas del paciente en el ámbito hospitala-
rio. Conclusión: Es de suma importancia identifi car las características de los pacientes que sufren 
caídas durante la hospitalización, caracterizando el perfi l de pacientes más susceptibles a esta con-
dición, además de establecer medidas preventivas para la ocurrencia de esta condición.

Palabras clave: 
Accidentes por caídas. Pacientes internados. Hospital.

Abstract

Objective: to know the production of knowledge about the falls of patients in the hospital envi-
ronment in scientifi c publications between 2009 and 2019. Methods: integrative review conducted 
in the electronic databases, Medical Literature Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE), 
Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS), Nursing Database (BDE-
NF), using the keywords “Accidents due to falls” “Inpatients” and “Hospital”, based on the thematic 
analysis. Results: the analysis of the 17 studies allowed to discuss topics such as: patient safety 
and patient falls in the hospital environment. Conclusion: It is extremely important to identify 
the characteristics of patients who suff er falls during hospitalization, characterizing the profi le of 
patients most susceptible to this condition, in addition to establishing preventive measures for the 
occurrence of this condition.

Keywords: 
Accidental falls. Inpatients. Hospital.
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Introdução

A alta incidência do número de casos docu-
mentados sobre eventos adversos no cuidado à 
saúde tem gerado discussões sobre a segurança 
do paciente no âmbito internacional e nacional. 
No relatório “To err is human: building a safer 
health care system”, realizado nos Estados Uni-
dos da América (EUA) foi constatado um per-
centual elevado de pacientes que necessitavam 
de internação hospitalar e sofreram algum tipo 
de evento adverso que poderia ter sido evitado. 
Relatou, também, que mortes decorrentes de 
eventos adversos potencialmente evitáveis du-
rante a assistência à saúde são a oitava causa de 
morte nos EUA, aumentando os gastos com a 
saúde da população americana (1).
No Brasil, somente no ano de 2013, a temática 

segurança do paciente tornou-se relevante e as-
sumiu papel ativo no território brasileiro, com 
a publicação da Portaria 529 do Ministério da 
Saúde (MS) que institui o Programa Nacional 
de Segurança do Paciente (PNSP), objetivando 
a redução de eventos adversos relacionados ao 
paciente que representam uma elevada morbi-
dade e mortalidade, além de colaborar para a 
qualifi cação dos cuidados em todas as institui-
ções de saúde do país (2).
Dentre os eventos adversos mais comuns no-

tifi cados no território brasileiro, destaca-se as 
quedas dos pacientes dentro das dependências 
hospitalares. A queda é caracterizada como 
um evento em que um indivíduo cai inespera-
damente ao chão ou em outro nível mais baixo, 
sem perda de consciência, podendo ser defi nida 
ainda como um evento não intencional que tem 
como resultado a mudança de posição do indi-
víduo para um nível mais baixo, em relação a 

sua posição inicial. As quedas são vistas como o 
evento adverso mais relatado e de maior frequ-
ência nos hospitais (3). 
As quedas no ambiente hospitalar são eventos 

complexos, multifatoriais, apresentando origem 
intrínseca e extrínseca que devem ser criterio-
samente contextualizado e relacionado com 
as características individuais de cada paciente. 
Pode-se defi nir fatores intrínsecos como sendo 
alterações fi siológicas, que surgem com o pro-
cesso natural do envelhecimento (por exemplo, 
defi ciência visual e/ou auditiva); alterações pa-
tológicas; fatores psicológicos; défi cit cognitivo 
e fraqueza muscular. Em contrapartida os fa-
tores extrínsecos são decorrentes da interação 
do indivíduo com o meio ambiente como, por 
exemplo, a qualidade do piso e a má ilumina-
ção, o piso escorregadio e a falta de corrimão, 
a presença ou não de grades laterais nas camas, 
mobiliários e espaços inadequados, existência 
de obstáculos no caminho, ausência ou auxílio 
técnico inadequado durante a locomoção, entre 
outros (2). 
Mediante a isso, uma das estratégias para a 

prevenção da queda é a identifi cação precoce 
do risco de cair, esta identifi cação pode ocorrer 
através de escalas que avaliam o risco que os 
pacientes têm de sofrer quedas durante sua in-
ternação e que fornecem, aos profi ssionais, uma 
avaliação sistemática, possibilitando a escolha 
da estratégia a ser desenvolvida para a preven-
ção, a promoção e o controle, conforme o grau 
de risco que cada paciente apresenta. Ressalta-
-se a Morse Fall Scale, traduzida e adaptada de 
forma transcultural para a língua portuguesa, 
constatando a sua grande viabilidade de apli-
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cação na realidade brasileira. Esse instrumento 
possibilita uma avaliação mais qualifi cada da 
realidade das quedas nas instituições de saúde 
brasileiras (4).
Um estudo realizado em um hospital do sul 

do Brasil, destacou que as quedas acometeram 
principalmente mulheres, com idades entre 64 
e 71 anos, internadas principalmente em uni-
dades clínicas do hospital. Os pacientes com 
essas características geralmente possuem um 
grau de complexidade maior, devido à presença 
de comorbidades, polifarmácia, bem como um 
tempo de permanência hospitalar maior quan-
do comparados à pacientes cirúrgicos, o que 
pode aumentar a sua suscetibilidade às quedas. 
A mesma autora constatou que a maioria dos 
pacientes que sofreram queda estavam sozinhos 
no momento do evento, sem a presença do fa-
miliar ou profi ssional da saúde (5).
Além disso, a hospitalização aumenta o risco 

de queda dos pacientes, devido ao ambiente não 
familiar, podendo agravar condições de saúde, 
como a demência e problemas de mobilida-
de f ísica (equilíbrio/marcha) e visão. O estado 
clínico desfavorável do paciente, o seu grau de 
fragilidade, as doenças agudas e a polifarmácia 
também podem infl uenciar tanto na predisposi-
ção para ocorrência de quedas, quanto na gravi-
dade do dano decorrente, aumentando com isso 
o tempo de internação e os custos assistenciais, 
além de proporcionar ansiedade na equipe e 
perda da confi ança nos profi ssionais e na insti-
tuição de saúde (5).
Entende-se, a partir do exposto, que é de extre-

ma relevância que os profi ssionais de enferma-
gem conheçam a realidade dos incidentes por 
quedas na instituição hospitalar, obtendo desta 
forma subsídios para a elaboração de estratégias 

que estimulem a prevenção/diminuição desse 
evento no ambiente hospitalar (6).
 Neste contexto, o presente projeto tem como 

objetivo conhecer a produção de conhecimento 
sobre as quedas de pacientes no ambiente hos-
pitalar nas publicações científi cas entre os anos 
de 2009 a 2019.

Metodologia

O estudo consiste em uma revisão integrativa, 
que visa garantir a síntese de produções científi -
cas publicadas em uma determinada área de co-
nhecimento. Esse método tem como fi nalidade 
garantir um acesso rápido a importantes resul-
tados de pesquisas, estimulando o pensamento 
crítico e refl exivo da temática a ser estudada. O 
estudo foi elaborado seguindo as seguintes eta-
pas: defi nição do tema; critérios de inclusão e 
exclusão; extração de informações relevantes; 
categorização e interpretação dos resultados. A 
questão norteadora para a revisão foi: “Qual a 
produção científi ca sobre as quedas de pacien-
tes no ambiente hospitalar durante o período de 
2009 até 2019?”.
Nos critérios de inclusão, foram contemplados 

apenas estudos que se encontrassem disponí-
veis de forma completa, que respeitassem o li-
mite temporal de 10 anos, ou seja, foram acei-
tos artigos de 2009 até 2019. Como critérios de 
exclusão foram utilizados os seguintes: estudos 
que se apresentarem em outras línguas que não 
a portuguesa, estudos que não foram realizados 
no ambiente hospitalar, livros, monografi as, 
dissertações, teses, manuais técnicos, também 
foram excluídos do presente estudo.
As buscas foram nas bases de dados Medical 

Literature Analysis and Retrievel System Onli-
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ne (MEDLINE), Literatura Latino-Americana 
e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), 
Banco de Dados em Enfermagem (BDENF), em 
setembro de 2019, utilizando-se os descritores 
em português: acidentes por quedas, pacientes 
internados e hospital, todos combinados com os 
operadores AND e OR.
Os artigos encontrados duplicados na busca 

foram considerados apenas uma única vez, as-
sim como foram excluídos os artigos que não 
responderam à questão norteadora do estudo. 
Foram identifi cados 354 estudos das bases ci-
tadas anteriormente. Realizada a extração dos 
artigos duplicados, artigos em outras línguas 
que não português, artigos que não tinham seu 
acesso completo disponível e artigos que traba-
lharam com pacientes menores de dezoito anos. 
Destes, 43 estudos passaram pela identifi cação 
do tema abordado. Portanto, foram seleciona-
dos 17 artigos para compor a amostra fi nal.
A análise dos dados foi realizada através da 

leitura detalhada dos 17 artigos selecionados, 
que foram apresentados em um quadro com as 
seguintes informações: título do artigo, base de 
dados, ano, país de publicação, revista científi ca 
e área de atuação dos autores. Foi realizada uma 
análise qualitativa dos artigos a partir do méto-
do denominado análise temática, o qual defi ne 
que os dados são apresentados por temas; ou 
seja, em agrupamentos temáticos que apresen-
tam caracterização das produções (7).

Resultados

As publicações encontradas destacam-se por 
serem em sua predominância entre os anos de 
2017, 2018 e 2019, totalizando 10 artigos (5,6,15-22). 
Em relação à área de atuação dos autores, a en-
fermagem foi soberana, onde todos os 17 artigos 
encontrados (5-6,8-22) foram vinculados a enferma-
gem, o que é reforçado nos periódicos científi -
cos que esses artigos foram publicados: Revista 
Escola Enfermagem USP, com quatro artigos 
(6,8,10,16), Revista Gaúcha de Enfermagem, com 
três artigos (5,9,21), Revista de Enfermagem UFPE 
online, com três artigos (18-20), Revista Einstein 
(São Paulo) (22), Revista Cubana de Enfermería 
(17), Revista Latino Americana de Enfermagem 
(15), Revista Enfermagem UFPI (14), Revista Co-
gitare (13), Ciência, Cuidado e Saúde (12) e Revista 
de Enfermagem UFSM (11), todas com um artigo
Da análise dos estudos selecionados, foram 

elaboradas duas categorias: o perfi l das quedas 
dentro do ambiente hospitalar e as estratégias 
para evitar a ocorrência de quedas no ambiente 
hospitalar 
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Tabela 1. Tabela de caracterização das publicações

Título do artigo Autores Base de 
dados

Ano País Revista Área de 
atuação dos 
autores

Caracterização das 
quedas de pacientes 
segundo notifi cação 
em boletins de 
eventos adversos(8)

Paiva,M.C.M.S; 
Paiva, S.A.R; Berti, 
H.W; Campana, 
A.O.

LILACS 2010 Brasil Revista 
Escola de 
Enfermagem 
USP

Enfermagem

Caracterização 
das quedas do 
leito sofridas 
por pacientes 
internados em 
um hospital 
universitário(9)

Costa, S.G.R.F.da; 
Monteiro, D.R; 
Hemesath, M.P; 
Almeida, M.A.

LILACS 2011 Brasil Revista 
Gaúcha de 
Enfermagem

Enfermagem

Implantação de 
um protocolo para 
gerenciamento 
de quedas em 
hospital: resultados 
de quatro anos de 
seguimento(10)

Correa, A.D. et.al. LILACS 2012 Brasil Revista 
Escola de 
Enfermagem 
USP

Enfermagem

Caracterização das 
quedas de pacientes 
em hospital 
especializado em 
cardiologia(11)

Meneguin, S; Ayres, 
J.A; Bueno, G.H.

BDENF 2014 Brasil Revista de 
Enfermagem 
UFSM

Enfermagem

Perfi l das quedas 
em pacientes 
hospitalizados(12)

Laus, A.M; 
Menegueti, M.F.

LILACS 2014 Brasil Ciência, 
Cuidado e 
Saúde

Enfermagem

Risco de quedas 
em pacientes 
no período pós-
operatório(13)

Vitor, A.F et.al. LILACS 2015 Brasil Cogitare 
Enfermagem

Enfermagem

Risco de quedas 
entre idosos 
hospitalizados: 
ferramenta para 
segurança do 
paciente(14)

Silva Júnior, F.J.G. 
et.al.

BDENF 2015 Brasil Revista de 
Enfermagem 
UFPI

Enfermagem
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Avaliação do 
risco e incidência 
de quedas em 
pacientes adultos 
hospitalizados(15)

Pasa, T.S. et.al. LILACS 2017 Brasil Revista 
Latino-
Americana 
de 
Enfermagem

Enfermagem

Fatores associados 
ao risco de 
quedas em 
pacientes adultos 
hospitalizados(16)

Bittencourt, V.L.L 
et. al.

LILACS 2017 Brasil Revista da 
Escola de 
Enfermagem 
USP

Enfermagem

Fatores de risco 
para cair em idosos 
no ambiente 
hospitalar(17)

Alves Moura, L. 
et.al.

LILACS 2017 Brasil Revista 
Cubana de 
Enfermería

Enfermagem

Quedas em 
pacientes 
cirúrgicos: 
subsídios para 
o cuidado de 
enfermagem 
seguro(18)

Victor, M.A.de G. 
et.al. 2017

BDENF 2017 Brasil Revista de 
Enfermagem 
UFPE online

Enfermagem

Avaliação do 
risco de quedas 
em idosos 
hospitalizados(19)

Falcão, R.M.de M; 
Vasconcelos, J. de 
M.B; Oliveira, J.S.

BDENF 2018 Brasil Revista de 
Enfermagem 
UFPE online

Enfermagem

Incidência de 
quedas e ações 
preventivas em 
um Hospital 
Universitário(6)

Luzia, M. de F. et. 
al.

MEDLINE 2018 Brasil Revista da 
Escola de 
Enfermagem 
USP

Enfermagem

Fatores extrínsecos 
para risco de 
quedas de idosos 
hospitalizados(20)

Oliveira, J. dos S. 
et. al.

BDENF 2018 Brasil Revista de 
Enfermagem 
UFPE online

Enfermagem

Características 
das quedas com 
dano em pacientes 
hospitalizados(5)

Luzia, M. de F. et. al LILACS 2019 Brasil Revista 
Gaúcha de 
Enfermagem

Enfermagem

Caracterização 
dos incidentes de 
quedas de pacientes 
adultos internados 
em um hospital 
universitário(21)

Barbosa, A.S. et.al. LILACS 2019 Brasil Revista 
Gaúcha de 
Enfermagem

Enfermagem
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Fatores de risco 
associados às 
quedas intra-
hospitalares 
notifi cadas 
ao Núcleo de 
Segurança do 
Paciente de 
um hospital de 
ensino(22)

Silva, A.K.M; 
Costa, D.C.M; Reis, 
A.M.M.

MEDLINE 2019 Brasil Einstein (São 
Paulo)

Enfermagem

Fonte: Elaborado pelos autores.

Perfi l das quedas dentro do 

ambiente hospitalar

Queda é caracterizada como um evento em 
que o indivíduo inadvertidamente vem a fi car 
no solo ou em outro nível inferior, excluin-
do mudanças de posição intencionais para se 
apoiar no mobiliário, paredes ou outros obje-
tos. Representa atualmente um dos incidentes 
de segurança mais reportados e impactantes no 
ambiente hospitalar com índices que variam de 
1,4 a 13 quedas para cada mil pacientes/dia (5). 
Os primeiros estudos realizados sobre quedas 
em ambientes hospitalares datam da década de 
1970. No entanto, mais de trinta anos se passa-
ram até a publicação do primeiro artigo sobre 
quedas em pacientes hospitalizados e as quedas 
continuam a ser um problema para a segurança 
do paciente em todo o mundo e um evento sig-
nifi cativamente negativo para os pacientes que 
sofrem este evento (23).
As quedas são eventos adversos mais comu-

mente verifi cados na área hospitalar e podem 
desencadear danos f ísicos, psicológicos e so-
ciais. Entre as quedas em indivíduos hospitali-
zados, cerca de 23% resultam em lesões, e, des-
tas, 83% são abrasões, contusões e lacerações, 
9% são fraturas, que estão associadas à imobi-
lidade e à perda de independência. Os pacien-
tes hospitalizados possuem risco aumentado 

de quedas devido ao ambiente desconhecido, o 
que acarretará no aumento do impacto de con-
dições, como a demência, a incontinência, pro-
blemas de equilíbrio, força, mobilidade e visão. 
Somada a isso, sua situação clínica desfavorável, 
como a presença de doenças agudas, crônicas e 
a polifarmácia, também predispõe as quedas no 
ambiente hospitalar, que, sabe-se, é um evento 
de causa multifatorial (6). 
As quedas geralmente ocorrerem por causas 

intrínsecas ou extrínsecas. Em relação às causas 
intrínsecas, os autores destacam as alterações 
fi siológicas, que surgem com o processo natural 
do envelhecimento, como condições percepto-
sensoriais diminuídas, alterações patológicas 
(doenças cardiovasculares, geniturinárias, ne-
oplasias, neurológicas, reumáticas, endócri-
nas...), fatores psicológicos e efeitos colaterais 
de medicamentos. Já as causas extrínsecas são 
observadas nos ambientes inseguros como: ilu-
minação inadequada nas enfermarias e quartos, 
interruptores em locais inadequados, móveis 
em locais inapropriados e mal instalados, pisos 
escorregadios, banheiros não adaptados e es-
cadas sem corrimão. Dentro do ambiente hos-
pitalar as quedas podem aumentar o tempo de 
internação, o custo do tratamento, causar des-
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conforto ao paciente e acarretar ceticismo com 
relação à qualidade da assistência de enferma-
gem e à responsabilidade do profi ssional que 
atende o paciente (8).
Segundo a OMS, estima-se que 424.000 quedas 

fatais ocorrem a cada ano no mundo, tornando-
-se esta a segunda maior causa de morte por le-
são não intencional, fi cando atrás somente dos 
acidentes de trânsito. A ocorrência de queda, na 
maioria das vezes, é ocasionada pelo somatório 
de diversos fatores de risco e múltiplas causas, 
difi cultando a análise de apenas um fator como 
causador do episódio. No entanto, quedas de-
correntes de causa extrínseca são geralmente 
acidentais, sendo única e de dif ícil repetição; já 
as quedas recorrentes são derivadas de fatores 
próprios dos indivíduos, como as alterações fi -
siológicas por conta do envelhecimento, das pa-
tologias e do uso de medicamentos (24).
A incidência de quedas nas unidades de clínica 

médica permanece maior que nas unidades ci-
rúrgicas, esse fato é associado ao maior tempo 
de internação que o paciente clínico necessita, 
maior número de comorbidades e idade avan-
çada, o que acaba contribuindo para um risco 
aumentado de quedas (5). Ainda no que se refere 
à locais de quedas de pacientes, a literatura nos 
trás um grande número de registros destes inci-
dentes dentro dos quartos dos pacientes, corre-
dores de acesso e banheiros. Conhecer os locais 
de maior prevalência de quedas em uma insti-
tuição é fundamental para se priorizar os cuida-
dos preventivos específi cos para cada ambiente. 
Estima-se que 50% das quedas podem ser evita-
das com o aprimoramento da estrutura hospi-
talar, como: camas com grades e regulagem de 
altura, travas nas rodas das camas, campainhas 
acessíveis, adequada proporção entre o número 

de funcionários de enfermagem e pacientes, uso 
de pisos antiderrapantes, presença de barras de 
apoio em quantidade e altura ideais, tomadas 
e interruptores em locais acessíveis, adequada 
iluminação dos locais de trânsito do idoso, pre-
sença de bancos nos boxes de chuveiros (25).
Dentre os fatores de risco para quedas, as me-

dicações têm sido apontadas como um poten-
cializador para a ocorrência deste evento, além 
de ser considerada um fator de risco extrínseco, 
pode também ser considerado um fator de risco 
intrínseco, devido às especifi cidades do indiví-
duo. O uso de medicações que causam altera-
ções psicomotoras, sedação residual durante o 
dia, tonteiras, hipotensão postural, ataxia, con-
fusão e necessidade de urinar com maior frequ-
ência são identifi cados pelos autores como um 
dos principais coadjuvantes das quedas. Entre 
estes medicamentos, estão os que atuam no sis-
tema nervoso central e aqueles que atuam no 
sistema cardiovascular (22). Medicamentos como 
agentes ansiolíticos, antiparkinsonianos, hipo-
tensivos ou anti-hipertensivos, antidepressivos 
tricíclicos, diuréticos, hipnóticos, inibidores da 
Enzima Conversora da Angiotensina (ECA), 
opióides, medicações antidiabéticas, anticoagu-
lantes e tranquilizantes estão entre os principais 
fármacos que aumentam o risco de queda dos 
pacientes durante a internação hospitalar (24).
Quanto ao sexo dos pacientes que sofreram 

quedas durante a hospitalização, encontrou-se 
uma predominância de quedas entre pacientes 
do sexo masculino, cerca de 57,5% das quedas 
registradas foram com pacientes homens (8). O 
predomínio do sexo feminino, no serviço de 
enfermagem, é um fator que interfi ra na deci-
são do paciente em solicitar auxílio, levando-o 
a expor-se ao risco com maior frequência (8). Em 
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contrapartida alguns autores, encontram uma 
maior prevalência de quedas entre as mulhe-
res (5,22), os autores relacionam este achado ao 
fato das mulheres apresentarem maior preva-
lência de doenças crônicas se comparadas aos 
homens, com isso apresentam maior risco de 
quedas (5,22). No estudo realizado no sul do Brasil 
em 2019, dos 260 registros de quedas notifi ca-
dos no período de setembro de 2012 a junho de 
2017, constatou-se que 55% das quedas ocorre-
ram entre mulheres, os autores associaram al-
guns fatores para a ocorrência de quedas estar 
mais frequente no sexo feminino, como a maior 
incidência de osteoporose, alterações de ordem 
hormonal na pós-menopausa, o que infere no 
equilíbrio postural, bem como a redução de 
massa muscular (5).
O risco de queda tem maior impacto nas faixas 

etárias mais avançadas, isto pode gerar diversas 
complicações, como lesões, fraturas, trauma-
tismo craniencefálico e o medo de cair nova-
mente, que estão associadas à imobilidade e à 
perda de independência (22). A literatura mostra 
que as quedas podem ocorrer em diversas faixas 
etárias, sendo mais comum entre pessoas com 
60 anos ou mais. O envelhecimento aumenta 
consideravelmente o índice de quedas, devido 
as mudanças biológicas, tais como diminuição 
da cognição, défi cits sensoriais e problemas de 
coordenação, além dos agravos crônicos-dege-
nerativos (2,5).
Outro fator importante a ser avaliado nas ocor-

rências das quedas no ambiente hospitalar é em 
relação ao horário que as mesmas ocorreram, 
onde observa-se a alta incidência de quedas no 
período noturno. Na prática diária dentro do 
ambiente hospitalar, constata-se a tendência de 

os pacientes não chamarem a enfermagem para 
auxiliá-los a realizar atividades para as quais 
se julgam capazes, como ir ao banheiro, o que 
pode agravar-se no período noturno, quando 
menos profi ssionais estão na unidade, podendo 
esta condição contribuir para a maior frequên-
cia de quedas nesse horário (22).
Toda queda pode ou não causar danos ao pa-

ciente. Quando ocorrerem danos, estes podem 
variar desde escoriações, abrasões, hematomas, 
dor, traumas cutâneos ou lacerações, fraturas 
e parada cardiorrespiratória (5). Os danos de-
correntes das quedas podem ser classifi cados 
como: Leve– Sintomas leves, perda de função 
ou danos mínimos, mas com duração rápida, e 
apenas intervenções mínimas. Moderado– Pa-
ciente sintomático, com necessidade de inter-
venção através procedimento terapêutico adi-
cional, gerando aumento do tempo de interna-
ção, com dano ou perda de função de longo pra-
zo; Grave - Paciente sintomático, necessidade 
de intervenção para suporte de vida, ou inter-
venção clínica/cirúrgica de grande porte, cau-
sando diminuição da expectativa de vida, com 
grande dano ou perda de função permanente, 
ou óbito associado em alguns casos (25). Em um 
estudo observou-se que os danos decorrentes 
das quedas foram prevalentemente leves, cerca 
de 81%, resultando apenas em escoriações, 12% 
das quedas resultaram em danos graves, como: 
fratura de fêmur, fratura de nariz e fratura de 
tíbia, já os danos moderados foram observados 
em 7% das quedas, caracterizados em ferimen-
tos cortocontuso e trauma cranioencefálico leve 
(5).
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Estratégias para evitar a ocorrência de 

quedas no ambiente hospitalar

No sentido de garantir uma ferramenta segura 
para avaliar e evitar a ocorrência de uma queda, 
foi observado a importância do uso de uma es-
cala que permita esta prática de forma objetiva 
e de fácil aplicabilidade. Uma escala de grande 
utilização e que identifi cou de forma clara o ris-
co específi co para quedas no mundo, foi a Mor-
se Fall Scale (MFS), publicada em língua inglesa 
em 1989, a escala é composta por seis critérios 
para a avaliação do risco de quedas: Histórico 
de quedas, diagnóstico secundário, auxílio na 
deambulação, terapia endovenosa/dispositivo 
endovenoso salinizado ou heparinizado, mar-
cha e estado mental (4).
Uma vez que o risco de quedas de pacientes 

hospitalizados não pode ser completamente eli-
minado, devido à casuística complexa do even-
to que envolve fatores intrínsecos, extrínsecos e 
comportamentais do paciente, ações devem ser 
realizadas no intuito de pelo menos reduzir as 
suas consequências, ou seja, a ocorrência de da-
nos (26). É necessário que toda a equipe de saúde 
do hospital aprenda a reconhecer todos os fato-
res que potencializam o risco de queda e iden-
tifi car as características dos pacientes que estão 
em maior risco. É extremamente importante 
a monitorização sistemática das ocorrências e 
das circunstâncias e a implementação de medi-
das de prevenção para que as quedas sejam evi-
tadas (25). Os esforços para melhorar a prevenção 
de quedas requerem uma abordagem ampla que 
proporcione mudança organizacional mediante 
modifi cações de fl uxo de trabalho, implementa-
ção de protocolos, melhora da comunicação e 
na tomada de decisão, modifi cando a cultura de 
segurança da instituição (5).

Considerações fi nais

A pesquisa destacou a publicação de 17 artigos 
que abordaram a temática e contribuíram com 
todos os critérios pré-estabelecidos. Em relação 
à área de atuação dos autores, a enfermagem foi 
soberana, onde todos os artigos encontrados 
foram vinculados a enfermagem, o que ressalta 
o papel do enfermeiro na prevenção de quedas 
hospitalares. 
Os resultados deste estudo podem servir como 

subsídios para o desenvolvimento de estratégias 
fundamentais na implementação de medidas 
preventivas para esses agravos e encorajamento 
aos profi ssionais para realizarem as orientações 
de forma correta e oportuna, notifi cando esses 
eventos adversos e atuando de forma correta 
na sua ocorrência. Ressalta-se, ainda, a impor-
tância do fornecimento de capacitações perma-
nentes nas instituições de saúde, com o objetivo 
de trazer refl exões sobre a temática, melhorar a 
atuação da equipe e da assistência prestada. 
O tema tem sido abordado nos últimos anos, 

porém, ainda carece de práticas assistenciais ho-
lísticas e preventivas. É importante que o profi s-
sional de enfermagem se aproprie e se posicione 
no que se refere às condutas avaliativas e edu-
cativas. Os achados colaboraram com o avan-
ço no conhecimento científi co para o ensino, a 
formação de novos enfermeiros e a atualização 
deles, chamando atenção para uma assistência 
que visa à segurança do paciente e a prevenção 
de incidentes, assim como a ampliação de novas 
pesquisas sobre a temática.
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