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RESUMO

Este trabalho aborda a importancia da prevencéo de quedas entre idosos, destacando
0s impactos fisicos, emocionais e sociais que essas ocorréncias exercem sobre essa
populacdo vulneravel. A pesquisa identificou os principais fatores de risco, tanto
intrinsecos quanto extrinsecos, e enfatizou a atuacdo crucial dos profissionais de
enfermagem. A metodologia incluiu questionarios aplicados a 20 idosos, permitindo
uma analise aprofundada das condicGes de vida e rotinas dessa populacdo. Os
resultados revelaram que, apesar do suporte familiar, muitos lares carecem de
adaptacdes essenciais para garantir a seguranca dos idosos. A pesquisa reforca a
necessidade de intervencdes educativas e estruturais, assim como a importancia do
suporte emocional para combater o medo de quedas, que pode levar ao isolamento
social e a diminuicdo da qualidade de vida. Por fim, destaca-se a relevancia de
personalizar as estratégias de prevencao, envolvendo familias e cuidadores, para

garantir um envelhecimento saudavel e a manutencdo da autonomia dos idosos.

Palavras-chave: Acidentes por Quedas; Cuidados de Enfermagem; Idoso e

Prevencéo de Acidentes.
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ABSTRACT

This work addresses the importance of preventing falls among the elderly, highlighting
the physical, emotional and social impacts that these occurrences have on this
vulnerable population. The research identified the main risk factors, both intrinsic and
extrinsic, and emphasized the crucial role of nursing professionals. The methodology
included questionnaires applied to 20 elderly people, allowing an in-depth analysis of
the living conditions and routines of this population. The results revealed that, despite
family support, many homes lack essential adaptations to guarantee the safety of the
elderly. The research reinforces the need for educational and structural interventions,
as well as the importance of emotional support to combat the fear of falls, which can
lead to social isolation and reduced quality of life. Finally, the relevance of
personalizing prevention strategies, involving families and caregivers, is highlighted to

ensure healthy aging and maintenance of the elderly's. autonomy.

Keywords: Accidents due to Falls; Nursing Care; Elderly and Accident Prevention.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento humano é um processo biolégico que provoca diversas
alteracdes no corpo, impactando tanto a estrutura corporal quanto o funcionamento
dos sistemas internos. Essas mudancas podem levar a desequilibrios e a outros
problemas de saude, sendo as quedas um dos principais desafios enfrentados pelos
idosos. Muitas vezes causadas pela perda do equilibrio postural, as quedas séo o
acidente domeéstico mais frequente e perigoso nessa populacdo, configurando-se
como uma das principais causas de morte acidental entre os mais velhos (ALVES et
al., 2017; FALSARELLA et al., 2014).

Com o aumento da populacéo idosa na sociedade, observa-se o crescimento de
problemas relacionados aos cuidados e a prevencdo de acidentes. Entre as
dificuldades enfrentadas, destacam-se o despreparo das familias, a falta de paciéncia
e a inexperiéncia dos cuidadores. Essas condi¢fes frequentemente resultam em
traumas e complicacbes para os idosos, decorrentes da falta de atencdo e da
negligéncia familiar (ANDRADE, 2021; DALLA LANA et al., 2021).

A prevencao de quedas € essencial para reduzir a morbidade e a mortalidade entre
os idosos, além de promover melhorias na saude geral e na qualidade de vida dessa
faixa etaria (DOURADO et al., 2023; DUARTE et al., 2019). Apesar da importancia do
tema, a sociedade tende a subestimar a relevancia dos cuidados preventivos e as
consequéncias que uma gueda pode trazer. Assim, torna-se fundamental aumentar a
conscientiza¢cao sobre o assunto.

O presente estudo busca refletir sobre os cuidados necessarios e as maneiras
eficazes de prevenir quedas em idosos. O tratamento humanizado oferecido por
profissionais de enfermagem pode contribuir significativamente para o bem-estar e o

prolongamento da vida desses individuos.
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Neste trabalho, sera abordado o cotidiano dos idosos e as experiéncias por eles
vividas, além de orientacfes sobre os cuidados essenciais para evitar quedas. Serao
apresentados meios para tornar o dia a dia mais funcional, com o objetivo de minimizar
acidentes e lesdes, que frequentemente podem evoluir para quadros de saude mais
complexos.

A andlise tera como foco a nova geracao de idosos, que, muitas vezes, vive
sozinha e valoriza sua autonomia. O objetivo € auxiliar e orientar tanto as familias
guanto os cuidadores na elaboracdo de planos de cuidado individualizados,
considerando as particularidades do ambiente, da rotina e da dindmica diaria de cada
idoso, sempre respeitando suas crencgas, vontades e limites.

As principais recomendacdes para promover um envelhecimento saudavel e
prevenir quedas incluem estimular praticas de autocuidado nos idosos, orientar
familias e cuidadores sobre os cuidados adequados, auxiliar na prevencdo de
acidentes domesticos, estabelecer uma rotina diaria organizada e adaptada as
necessidades do idoso, além de garantir uma alimentacdo balanceada e a
administracao correta de medicacdes.

Portanto, a proposta do estudo consiste em avaliar o nivel de instru¢céo tanto dos
cuidadores quanto dos préprios idosos, com o intuito de estabelecer parametros de
analise que possibilitem a melhoria dos cuidados oferecidos, sempre visando a

promocao da saude e ao autocuidado.
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2 QUEDAS EM IDOSOS

2.1 Viséao geral

O envelhecimento da populacdo é uma realidade global que traz a tona desafios
significativos, especialmente no que diz respeito aos cuidados com os idosos. Entre
0s problemas mais preocupantes, as quedas se destacam como uma das principais
causas de morbidade e mortalidade nessa faixa etaria. Estudos demonstram que as
guedas podem levar a sérios comprometimentos da saude, incluindo fraturas,
limitacdes funcionais e aumento da dependéncia, o que ndo apenas afeta a qualidade
de vida dos idosos, mas também impde um dnus consideravel aos sistemas de saude
(ALVES et al., 2017; DALLA LANA et al., 2021).

A prevencao de quedas é, portanto, uma prioridade nas politicas de saude publica.
A literatura cientifica aponta que intervencdes multifacetadas, que incluem a avaliacao
do ambiente, o fortalecimento muscular e o treinamento do equilibrio, podem reduzir
significativamente a incidéncia de quedas (DOURADO et al., 2023). No entanto, a
implementacdo dessas estratégias requer um sistema de salde estruturado e um
suporte efetivo por parte da equipe de enfermagem, que desempenha um papel
crucial na avaliacdo, educacdo e monitoramento dos idosos (ANDRADE, 2021).

Os cuidados de enfermagem para a prevencao de quedas englobam nao apenas
a identificacdo de fatores de risco, mas também a promocédo de ambientes seguros e
a sensibilizacado dos idosos e suas familias sobre a importancia da mobilidade segura.
Contudo, a escassez de recursos e a falta de formacao especifica sobre o tema muitas
vezes dificultam a atuaco efetiva dos profissionais de satide (MAGALHAES, 2021).

A abordagem dos cuidados com os idosos e a prevencgao de quedas, portanto, nao

deve ser vista apenas como uma questao individual, mas sim como um problema
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publico que exige politicas integradas e a colaboracdo entre diferentes setores da
sociedade. Investir em programas de educacdo, formacdo e suporte para 0S
profissionais de enfermagem é fundamental para melhorar a qualidade dos cuidados
prestados e, consequentemente, a salde e o bem-estar da populacdo idosa
(GASPAROTTO; FALSARELLA; COIMBRA, 2014). Essa perspectiva ampla é
essencial para garantir que todos os idosos possam viver com dignidade e seguranca

em suas comunidades.

2.2Prevencédo de quedas em idosos

by

A prevencdo de quedas em idosos € um desafio crescente a medida que a
populacdo mundial envelhece. As quedas sdo uma das principais causas de lesdes e
mortes acidentais em idosos, sendo consideradas uma questdo urgente de saude
publica. Segundo dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), estima-se que
aproximadamente 37,3 milhdes de quedas graves ocorram anualmente no mundo,
das quais mais de 684.000 resultam em morte. No Brasil, o cenario ndo é diferente,
com a populacéo idosa crescendo rapidamente, o que traz a necessidade de maior
atencao a prevencao de quedas dentro e fora do ambiente domeéstico. Além dos danos
fisicos, as quedas tém um impacto emocional significativo, afetando o bem-estar
psicologico do idoso, que pode desenvolver medo de cair novamente, levando ao
isolamento social, perda de autonomia e piora da saude fisica (ALVES et al., 2017,
DOURADO et al., 2023).

Os fatores de risco que contribuem para quedas em idosos séo diversos e podem
ser divididos entre fatores intrinsecos, relacionados a saude e as condicdes fisicas e
cognitivas do idoso, e fatores extrinsecos, ligados ao ambiente em que ele vive. Entre
os fatores intrinsecos, destacam-se a perda de for¢ca muscular, equilibrio, problemas
de visao e audicao, o uso de multiplos medicamentos (polifarmacia), e a presenca de
doencas crbnicas, como diabetes, hipertensédo e doencas neuroldgicas, que afetam a
mobilidade e o estado geral de saude do idoso (DALLA LANA et al., 2021; OLIVEIRA
et al., 2014). Também é comum que idosos com déficits cognitivos, como a deméncia,
tenham dificuldade em reconhecer riscos no ambiente, aumentando a probabilidade

de quedas (DUARTE et al., 2019). No ambito dos fatores extrinsecos, ambientes mal
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adaptados, como pisos escorregadios, tapetes soltos, ma iluminacgéo e falta de barras
de apoio em banheiros e escadas, sdo causas frequentes de acidentes
(GASPAROTTO et al., 2014; FALSARELLA et al., 2014).

A atuacdo dos profissionais de enfermagem é central na prevencao de quedas em
idosos. Enfermeiros sédo responsaveis por uma abordagem holistica, avaliando os
riscos de cada paciente e criando estratégias para minimizar esses perigos (SENA et
al., 2020). A avaliagcédo detalhada da saude fisica, cognitiva e emocional do idoso é
essencial para a prevencao. Além disso, enfermeiros tém o papel de identificar os
riscos ambientais, propondo adaptacdes no lar, como a instalacdo de corrimaos,
melhoria da iluminacéo e reorganizacdo dos méveis, garantindo que o ambiente seja
seguro. Também orientam sobre 0 uso adequado de dispositivos de apoio, como
bengalas e andadores, ajustando-os as necessidades individuais do idoso
(ANDRADE, 2021). A promogdo de exercicios fisicos regulares, voltados ao
fortalecimento muscular e ao equilibrio, € uma estratégia fundamental implementada
por esses profissionais, ja que a atividade fisica regular pode reduzir em até 40% o
risco de quedas (MAGALHAES, 2021; HORTA, 2016).

A educacdo em saude é outro aspecto vital do trabalho dos enfermeiros, que atuam
diretamente com os idosos e seus cuidadores, fornecendo orientacdes sobre praticas
seguras, cuidado com medicamentos que podem afetar o equilibrio e a importancia
da atividade fisica (LOPES et al., 2022). Esse processo de educacdo também inclui o
suporte emocional, ja que muitos idosos, apés sofrerem uma queda, desenvolvem um
medo paralisante de cair novamente. Enfermeiros auxiliam na reconstrucdo da
confiangca do idoso, incentivando-o a manter-se ativo e autdbnomo, apesar das
dificuldades (PAIVA et al., 2020).

O uso de tecnologias assistivas € outra importante ferramenta na prevencao de
guedas, e os enfermeiros tém utilizado cada vez mais dispositivos tecnoldgicos para
monitorar a saude dos idosos (FERREIRA et al., 2020). Sensores de movimento e
sistemas de alerta, que detectam quedas e notificam rapidamente familiares ou
servicos de emergéncia, sdo exemplos de inovacfes que ajudam a prevenir acidentes
graves e permitem uma resposta rapida em caso de quedas. Além disso, o
telemonitoramento de sinais vitais permite o acompanhamento a distancia das
condicdes de saude do idoso, ajudando a prevenir episodios que poderiam levar a

uma queda.
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A prevencdo de quedas também exige uma atuacdo conjunta das politicas
publicas, que devem focar na promocao de um envelhecimento saudavel e seguro. A
criacdo de programas que incentivem a reabilitacdo fisica, adaptacdo do ambiente
domiciliar e a promogdo de atividades fisicas para idosos sao iniciativas cruciais.
Campanhas educativas, parcerias com centros comunitarios e melhorias na
infraestrutura urbana para garantir que idosos possam se mover de forma segura na
cidade séo algumas estratégias fundamentais para reduzir o impacto das quedas na
populacédo idosa (TOMAZELA et al., 2023).

A prevencdo de quedas entre idosos, portanto, € uma questdo complexa que exige
uma abordagem integral, envolvendo profissionais de saude, familiares, cuidadores e
politicas publicas. A atuagdo humanizada dos enfermeiros, aliada a estratégias
preventivas e a adaptacdo dos ambientes, pode ndo apenas reduzir o numero de
guedas, mas também proporcionar uma melhor qualidade de vida aos idosos,
garantindo-lhes mais autonomia, seguranca e dignidade (GOMES, 2019; PENA et al.,
2019).

2.3Desigualdade social

A desigualdade social impacta profundamente o cuidado com os idosos, afetando
diretamente 0 acesso aos servicos de saude e a qualidade de vida dessa populacao.
Para muitos idosos, as condicbes socioecondmicas acabam determinando se eles
terdo acesso a um atendimento digno ou se enfrentardo dificuldades para cuidar de
sua saude (OLIVEIRA et al., 2014). Aqueles em situacdo de maior vulnerabilidade,
especialmente os que vivem com baixos recursos financeiros, muitas vezes nao
conseguem realizar consultas médicas regulares, comprar os medicamentos de que
necessitam ou fazer exames preventivos. Isso pode resultar em doengas nao tratadas,
agravamento de condicbes crénicas e um aumento significativo do risco de
complicacBes (DUARTE et al., 2019; FALSARELLA et al., 2014).

Além disso, as condicdes de moradia refletem a desigualdade e afetam
diretamente a seguranca dos idosos. Muitos vivem em casas inadequadas, com pisos
escorregadios, falta de barras de apoio e escadas perigosas, 0 que aumenta o risco
de gquedas (ALVES et al.,, 2017; DALLA LANA et al.,, 2021). Nos bairros mais
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periféricos, a precariedade da infraestrutura, somada a violéncia e a falta de transporte
publico acessivel, também restringe a mobilidade dos idosos, isolando-os
socialmente. Esse isolamento agrava ainda mais a salde mental, pois muitos acabam
se distanciando de atividades sociais e de lazer, fundamentais para o bem-estar
emocional (GASPAROTTO et al., 2014).

Essa desigualdade cria uma demanda crescente e desafiadora para o0s
profissionais de enfermagem. Os idosos em situagdo de vulnerabilidade social
chegam aos servicos de saude com doencas mais avancadas e em condi¢des de
maior fragilidade, necessitando de cuidados intensivos e especializados (DOURADO
et al., 2023). Enquanto os idosos que tém acesso a servigos preventivos podem evitar
complicagdes, os que vivem em condi¢des desfavoraveis muitas vezes s6 conseguem
atendimento quando a situacao ja € grave. Isso faz com que os enfermeiros atuem
nao apenas na prestacao de cuidados imediatos, mas também no acompanhamento
de longo prazo, com maior carga de trabalho e complexidade (MAGALHAES, 2021;
SAMPAIO, 2020).

Além disso, muitos idosos de baixa renda ndo tém condi¢cdes de pagar por
cuidadores profissionais ou residéncias de longa permanéncia (PAIVA et al., 2020).
Isso sobrecarrega o sistema publico de saude e os proprios enfermeiros, que, além
de cuidar dos idosos, precisam orientar seus familiares — muitas vezes néo
preparados para esse papel —a como realizar cuidados essenciais no dia a dia (Horta,
2016). Nesse contexto, o trabalho do enfermeiro vai além do atendimento técnico. Ele
se torna um elo de apoio, instruindo, acolhendo e ajudando a garantir que esses
idosos recebam o cuidado necessario, mesmo nas condi¢cdes mais adversas (SENA
et al., 2020).

Outro aspecto importante é que, devido a falta de recursos e informac&o, muitos
idosos e suas familias ndo sabem como cuidar adequadamente da saude ou prevenir
problemas. Aqui, o papel do enfermeiro como educador € fundamental (ANDRADE,
2021). Eles orientam sobre cuidados diarios, ajudam a compreender o uso correto dos
medicamentos e ensinam medidas simples, mas eficazes, para evitar complicacfes e
promover o bem-estar (FERREIRA et al., 2020).

A desigualdade social, portanto, amplia a carga sobre a area de enfermagem,
exigindo desses profissionais uma atuacdo ainda mais cuidadosa, empética e

abrangente (TOMAZELA et al., 2023). A enfermagem se torna essencial ndo sé no
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tratamento direto, mas também na orientacdo e apoio as familias, que muitas vezes
assumem o papel de cuidadores sem preparo ou recursos. Para enfrentar essa
realidade, é indispensavel que as politicas publicas priorizem a saude dos idosos,
garantindo que todos, independentemente de sua condicdo econOmica, tenham
acesso ao cuidado necessario. Afinal, o envelhecimento deveria ser um momento de

dignidade e seguranca, e ndo de abandono e desamparo.

2.4Estimulacéao

A estimulacdo em idosos desempenha um papel fundamental para promover a
saude fisica, mental e emocional, e € um aspecto essencial no processo de
envelhecimento saudavel. Conforme as pessoas envelhecem, ocorrem diversas
mudancas naturais no corpo e na mente, como a reducdo da capacidade fisica, a
perda de massa muscular, o declinio cognitivo e o aumento do risco de doencas
cronicas (ALVES et al., 2017; DALLA LANA et al., 2021; FALSARELLA et al., 2014).
No entanto, a estimulacdo, tanto fisica quanto cognitiva, pode retardar esses
processos, ajudando os idosos a manterem sua independéncia e qualidade de vida
(ANDRADE, 2021; GOMES, 2019; SAMPAIO, 2020).

2.4.1 Estimulacéo Fisica

A estimulacéo fisica € crucial para prevenir problemas associados a imobilidade e
a fragilidade, como a sarcopenia (perda de massa muscular) e a osteoporose.
Exercicios regulares melhoram a forca muscular, a flexibilidade, a mobilidade e o
equilibrio, elementos essenciais para prevenir quedas, que sdo uma das principais
causas de hospitalizacdes em idosos (ALVES et al., 2017; DOURADO et al., 2023).

Exercicios de resisténcia, como musculacdo e hidroginastica, sdo altamente
recomendados para fortalecer a musculatura e os ossos (ANDRADE, 2021).
Atividades de baixo impacto, como caminhadas e alongamentos, ajudam a preservar
a flexibilidade e a mobilidade das articulagcfes. A pratica de exercicios voltados para

o equilibrio, como o Tai Chi e o Pilates, tem mostrado grandes beneficios para idosos,
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pois esses exercicios ajudam a melhorar a postura e a prevenir quedas, um problema
frequente e perigoso nessa fase da vida (GASPAROTTO; FALSARELLA; COIMBRA,
2014).

Além disso, a pratica regular de atividade fisica estd associada a uma menor
incidéncia de doencas crbnicas, como hipertensdo, diabetes e doencas cardiacas,
contribuindo para o envelhecimento saudavel (DUARTE et al., 2019). Programas de
exercicios supervisionados por profissionais de saude também podem ser adaptados
para atender as necessidades individuais, respeitando as limitacdes fisicas e
promovendo a autoestima e o bem-estar geral do idoso (SAMPAIO, 2020).

2.4.2 Estimulagéo Cognitiva

A estimulag&o cognitiva € igualmente importante, especialmente considerando o
risco de declinio cognitivo em idosos, que pode variar desde lapsos de memoria até
condi¢cBes mais graves, como o Alzheimer e outras deméncias. Pesquisas mostram
gue atividades que desafiam o cérebro e incentivam o aprendizado ao longo da vida
sdo capazes de fortalecer conexdes neurais e retardar o avanco de doencas
neurodegenerativas (ALVES et al., 2017; DOURADO et al., 2023).

Atividades como leitura, jogos de palavras, quebra-cabecas, xadrez e sudoku sao
frequentemente recomendadas como formas de estimular a memoria e as funcbes
cognitivas (DALLA LANA et al., 2021). Participar de cursos e grupos de discussao ou
aprender novas habilidades, como tocar um instrumento ou usar tecnologia, também
sdo estratégias eficazes para manter a mente ativa (FERREIRA et al., 2020).

A socializacédo é outro fator importante na estimulacéo cognitiva. A interacéo social,
seja em grupos de atividades ou com a familia, promove ndo apenas o bem-estar
mental, mas também emocional, ajudando a prevenir o isolamento, a depresséo e a
ansiedade (PAIVA et al., 2020; SAMPAIO, 2020). Manter uma rede de apoio ativa é
uma forma de estimulacdo que beneficia tanto o idoso quanto sua saude cognitiva
(SENA et al., 2020).

2.4.3 Estimulacdo Emocional e Social
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O envelhecimento pode ser uma fase de desafios emocionais, com a perda de
entes queridos, a aposentadoria, mudancas na saude e, as vezes, o isolamento social.
A estimulacdo emocional é essencial para garantir que o idoso se sinta valorizado,
ouvido e engajado com o mundo ao seu redor (ALVES et al., 2017; DOURADO et al.,
2023).

Atividades que promovem a socializagdo, como grupos de convivéncia, clubes de
lazer, viagens e visitas a centros culturais, sdo 6timas maneiras de estimular o bem-
estar emocional e combater a soliddo, que pode impactar negativamente a saude
mental (ANDRADE, 2021; PAIVA et al., 2020). A arte-terapia, a musicoterapia e outras
formas de expresséo criativa sdo também métodos eficazes para estimular emocgdes
positivas, aliviar o estresse e melhorar o humor (DUARTE et al., 2019; FALSARELLA
et al., 2014).

A presenca de um circulo social ativo, incluindo familiares, amigos e cuidadores, é
crucial para a manutencéo da saude emocional (GASPAROTTO et al., 2014; LOPES
et al., 2022). O idoso precisa sentir que faz parte de uma comunidade, que suas
experiéncias sao valiosas e que ele tem a capacidade de contribuir para o bem-estar
dos outros (SENA et al.).

2.4.4 Estimulacdo Sensorial

Outro aspecto importante da estimulacdo € a sensorial, que envolve o uso dos
cinco sentidos (visdo, audicao, tato, paladar e olfato) para manter o cérebro ativo e
engajado. Atividades como jardinagem, cozinhar, escutar musica, pintura e outras
formas de arte ajudam a despertar os sentidos e a promover uma sensacao de prazer
e bem-estar (OLIVEIRA et al., 2014; FALSARELLA et al., 2014). Para idosos com
limitacdes fisicas ou cognitivas, a estimulacdo sensorial pode ser especialmente
benéfica, oferecendo uma forma de conexdo com o mundo ao seu redor (DOURADO
et al., 2023; PAIVA et al., 2020).

2.4.5 Abordagem Multidimensional e Personalizada
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A estimulacdo em idosos deve ser uma pratica continua e adaptada as
necessidades de cada individuo. E importante que essas atividades sejam realizadas
de forma regular e diversificadas, para estimular diferentes areas do corpo e da mente
(ALVES et al., 2017; DOURADO et al., 2023). Além disso, é essencial que o plano de
estimulacéo seja personalizado, levando em consideracao o estado fisico e cognitivo
do idoso, suas preferéncias pessoais e suas limitagcbes (DALLA LANA et al., 2021,
FALSARELLA et al., 2014).

Uma abordagem multidimensional, que combine estimulagdo fisica, cognitiva,
social, emocional e sensorial, promove um envelhecimento mais saudavel e ativo
(GASPAROTTO et al., 2014; PAIVA et al.,, 2020). Essa integracdo de cuidados
também permite que os profissionais de saude, como enfermeiros, terapeutas
ocupacionais e fisioterapeutas, atuem de maneira coordenada para oferecer o melhor
suporte possivel ao idoso, melhorando sua qualidade de vida e prevenindo
complicagcbes (SAMPAIO, 2020; TOMAZELA et al., 2023).

A estimulacdo em idosos € um aspecto essencial do envelhecimento saudavel,
abrangendo atividades fisicas, cognitivas, emocionais e sociais. Quando bem
conduzida, essa estimulacdo melhora a autonomia, a autoestima e a qualidade de
vida, ajudando os idosos a manterem-se ativos, saudaveis e conectados ao seu
entorno (MAGALHAES, 2021; HORTA, 2016).
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3 METODOLOGIA

Esta pesquisa caracteriza-se como uma analise qualitativa e quantitativa, sendo
classificada como Estudo de Caso, por permitir o conhecimento aprofundado de um
fenbmeno especifico. O campo empirico desta investigacdo € de uma realidade
complexa, envolvendo cuidadores de idosos, e o Estudo de Caso é uma ferramenta
gue auxilia na analise das experiéncias vivenciadas por esses idosos em seu
cotidiano.

Realizaram-se analises preliminares sobre o tema, por meio de uma busca na
literatura disponivel nas bases de dados Google Académico e Scielo, utilizaram-se as
palavras-chave: "Acidentes por Quedas"”, "Cuidados de Enfermagem", “ldoso” e
"Prevencdo de Acidentes". A pesquisa resultou em diversos artigos relevantes, dos
guais foram selecionados 20 por sua adequacao ao tema proposto, além de estarem
publicados nos ultimos 10 anos, no periodo de 2014 a 2024.

Como instrumento de coleta de dados, foi aplicado um questionario por meio da
plataforma Google Forms (ANEXO). O roteiro do questionario foi elaborado de forma
criteriosa, com o objetivo de coletar informacfes detalhadas acerca dos idosos, suas
condicbes de moradia e seu cotidiano. Ademais, 0 questionario busca explorar o
conhecimento dos cuidadores sobre o processo de envelhecimento e suas
complica¢cBes, com destaque para as quedas e os fatores que as provocam.

Os dados obtidos a partir da aplicagdo dos questionarios foram devidamente
organizados em tabelas e graficos, com o intuito de facilitar a compreensao dos
resultados por todos os envolvidos na pesquisa, proporcionando uma analise clara e

acessivel.
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4 APRESENTACAO DOS DADOS E DISCUSSAO DE RESULTADOS

A tabela a seguir apresenta os dados coletados em um questionario aplicado
a 20 idosos, composto por 10 questdes numeradas de 1 a 10. Cada questdo foi
elaborada para investigar aspectos especificos relacionados a qualidade de vida,
saude, rotina e cuidados recebidos pelos idosos. As respostas refletem suas
percepcdes e experiéncias, permitindo uma analise aprofundada sobre os principais
desafios enfrentados nessa fase da vida. A partir desses dados, sera possivel
identificar tendéncias, necessidades e areas que demandam maior atencéo,

contribuindo para a formulacéo de estratégias de cuidado mais eficazes.
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A faixa etaria dos participantes do questionario variou entre 65 e 92 anos,
permitindo
conforme ilustrado no Grafico 1. Essa diversidade etaria proporciona uma perspectiva
valiosa sobre as experiéncias vividas e os desafios enfrentados por essa populacéo.
A analise cuidadosa das respostas obtidas ajuda a entender as inter-relacfes
complexas entre experiéncias de vida, fatores sociais e aspectos de saude. Alves et
al. (2017) ressaltam a importancia de avaliar detalhadamente os fatores de risco para

guedas em idosos, uma vez que esses fatores impactam diretamente a qualidade de

uma analise abrangente das diferentes fases do envelhecimento,

Respostas do questionario.

vida e a autonomia dessa populagao.
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Gréfico 1: Qual a idade do idoso?

Observou-se que 94% dos idosos participantes da pesquisa nao residem
sozinhos, conforme apresentado no Grafico 2. Esses fatores sdo fundamentais para
garantir o bem-estar e a qualidade de vida durante a terceira idade, pois a convivéncia
com familiares ou companheiros pode promover uma rede de apoio emocional e
pratico, essencial para enfrentar os desafios préprios dessa fase da vida. A pesquisa
de Alves et al. (2017) ressalta que o suporte social é crucial na prevencéao de quedas,
sugerindo que um ambiente familiar ajuda a minimizar os riscos associados a essa
condicéao.

= Sim = Nao

Gréfico 2: Mora sozinho (a)?

Constatou-se que 60% dos idosos da pesquisa sdo alfabetizados, o que reflete

sua capacidade de compreender e se envolver em atividades que exigem leitura e
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escrita (Gréfico 3). Essa alfabetizacdo contribui para a autonomia e facilita o
entendimento das orienta¢cdes de saude, promovendo uma participacdo ativa de
autocuidado. Além disso, a compreensao das informacdes de saude € fundamental
para a prevencao de quedas, ajudando na identificacdo de fatores de risco e na
adocao de medidas de seguranca adequadas (ALVES et al., 2017).

= Sim = Nao

Gréafico 3: Sabe ler?

Um expressivo percentual de 82% dos idosos participantes da pesquisa mantém
um horario regular para acordar, conforme ilustrado no Grafico 4. Esse padrédo de
rotina € altamente benéfico para a saude fisica e mental, contribuindo para uma
melhoria significativa na qualidade do sono, um aumento da disposi¢cédo ao longo do
dia e uma sensacao geral de bem-estar. Além disso, a regularidade nas atividades
diarias facilita a adeséo a tratamentos e cuidados de saude. Segundo Alves et al.

(2017), esse aspecto é fundamental para a qualidade de vida na terceira idade.

= Sim = Nao

Gréafico 4: Costuma acordar sempre no mesmo horario?
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Verifica-se que 80% dos idosos preparam suas refeicdes em casa, conforme
demonstrado no Grafico 5. A preparacdo de refeicbes em casa também promove
habitos alimentares mais saudaveis e oferece oportunidades para a socializagdo com
familiares ou amigos. Essa pratica impacta positivamente a qualidade de vida,
reforgcando a importancia da autonomia no envelhecimento (ALVES et al., 2017).

= Sim = Nao

Grafico 5: As refeiges sdo preparadas em casa?

Um significativo nimero de idosos, equivalente a 85%, expressa apreco por
plantas (Grafico 6). Esse elevado percentual indica uma conexao significativa com a
natureza, o que pode estar associado a beneficios emocionais e psicologicos. O
cuidado com plantas pode, ainda, incentivar atividades fisicas leves e proporcionar
um senso de responsabilidade e propdésito, contribuindo para o bem-estar geral dos
idosos (ALVES et al., 2017).

= Sim = N&ao

Gréfico 6: Gosta de plantas?
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Um aspecto relevante é que 86% dos idosos se identificam como religiosos,
conforme ilustrado no Gréfico 7. A prética religiosa muitas vezes se torna uma fonte
de esperanca e resiliéncia, contribuindo para a saude mental e emocional dos idosos,
além de promover a formacdo de comunidades de apoio que podem ser cruciais em
momentos de necessidade (ALVES et al., 2017).

= Sim = Nao

Gréfico 7: E religioso (a)?

Cerca de 60% dos idosos tém animais de estimacédo, o que pode trazer beneficios
como companhia, aumento da atividade fisica e diminuicdo da solidao (Grafico 8).
Portanto, a presenca de animais também pode elevar o risco de quedas, devido a
brinquedos e objetos deixados pelo animal que criam obstaculos. E fundamental que
cuidadores e familiares estejam atentos a essa situacao. Alves et al. (2017) enfatiza

a necessidade de um ambiente adaptado.

= Sim = N&ao

Gréfico 8: Possui animais de estimacgédo?
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Metade dos idosos demonstra interesse pela decoragéo, o que pode refletir uma
preocupacdo com a estética e o conforto de seus lares, demonstrado no Grafico 9.
Portanto, ao decorar, é fundamental equilibrar a estética com a seguranca do
ambiente. Medidas preventivas sdo essenciais para garantir que a beleza do lar nao
interfira na protecao dos idosos (ALVES et al., 2017).

= Sim = Nao

Gréfico 9: Gosta de decoragao?

Dados revelam que 73% dos idosos relataram ter sofrido quedas em casa,
(Gréfico 10). As quedas podem resultar em lesdes graves, impactando a saude fisica
e emocional dos idosos e diminuindo sua qualidade de vida, sendo crucial que
familiares e cuidadores estejam cientes desse risco. Segundo Alves et al. (2017), é
essencial para a implementacdo de estratégias de prevencdo eficazes, visando

reduzir a incidéncia desse problema.

= Sim = N&ao

Gréfico 10: Ja caiu em casa?
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Conforme os resultados da pesquisa realizada com os 20 idosos, observou-se um
panorama geral favoravel que aponta areas onde podemos implementar alteracdes
fisicas no ambiente em que os idosos se encontram. E essencial ter mais cuidado
com tapetes e brinquedos de animais, que podem representar riscos de quedas.

Além disso, criar rotinas que incluam o cuidado com plantas e a prética de
atividades relacionadas a religido também se mostraram aspectos importantes a
serem ressaltados. Essas praticas ndo apenas promovem um ambiente mais seguro,
mas também funcionam como uma rede de apoio emocional e fisica para os idosos,
estimulando seu autocuidado diario por meio de pequenas atividades.

Dessa forma, podemos contribuir para uma melhoria na qualidade de vida e no
bem-estar geral dessa populacdo, promovendo tanto a saude fisica quanto mental

dos idosos.

5 CONCLUSAO

A prevencao de quedas em idosos é um desafio complexo que exige esforcos
coordenados de profissionais de saude, cuidadores e familiares. A pesquisa destacou
a importancia de intervencdes educativas e estruturais no ambiente domiciliar para
promover um envelhecimento saudavel e preservar a autonomia dos idosos. Nesse
contexto, a atuacado dos profissionais de enfermagem é essencial para implementar
estratégias eficazes de prevencao, melhorando a qualidade de vida dessa populacao.

Investir em educacgao, treinamento e suporte emocional mostrou-se fundamental

para reduzir os riscos de quedas e melhorar o bem-estar dos idosos. O suporte
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emocional é especialmente importante, ja que o medo de cair novamente pode
resultar em isolamento social e perda de autonomia. Reabilitar emocionalmente os
idosos e estimula-los ao autocuidado sdo passos essenciais para sua recuperagao e
gualidade de vida.

Além das adaptacfes fisicas no ambiente domiciliar, a prevencdo de quedas
envolve uma abordagem mais ampla, que inclui estimulacdo fisica, emocional e
social. A participacdo dos idosos em atividades cotidianas, como o cuidado com
plantas e a préatica religiosa, demonstrou-se eficaz na reducdo de quedas,
contribuindo tanto para o bem-estar emocional quanto para a preservacdo da
mobilidade e independéncia. A presenca de animais de estimacdo também oferece
beneficios emocionais, embora requeira atencédo adicional ao ambiente para evitar
acidentes.

Dessa forma, as medidas preventivas devem ser continuas e personalizadas,
levando em consideracao as necessidades individuais dos idosos e as caracteristicas
de seus ambientes. A criacdo de rotinas seguras, ajustes no ambiente fisico e o
incentivo a participacdo em atividades sociais sdo elementos essenciais para uma
estratégia abrangente de prevencdo de quedas. A atuacéo integrada de familias,
cuidadores e profissionais de saude é crucial para garantir um envelhecimento digno

€ seguro.
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QUESTOES DO QUESTIONARIO

Qual aidade do idoso?
Mora sozinha? () Sim ( ) Nao

Sabe Ler? ( ) Sim( ) Néao

Costuma acordar sempre no mesmo horario? ( ) Sim( ) Nao
As refeicbes séo preparadas em casa? () Sim( ) Nao
Gosta de Plantas? () Sim( ) Nao

E religioso? ( ) Sim( ) N&o

Possui animais de estimacéao? ( ) Sim( ) Néo

Gosta de decoragcdo? ( ) Sim( ) Né&o

10 Jacaiuemcasa? ( ) Sim( ) Néao
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