ISSN: 1981-8963 DOI: 10.5205/reuol.6121-57155-1-ED.0905201509

Tier CG, Santos SSC, Hammerschmidt KSA et al. Fatores ambientais da classificacao internacional de...

Revista de Enfermagem
UFPE On Line

ARTIGO ORIGINAL

FATORES AMBIENTAIS DA CLASSIFICACAO INTERNACIONAL DE
FUNCIONALIDADE QUE INFLUENCIAM EM QUEDAS DE IDOSOS DOMICILIADOS
ENVIRONMENTAL FACTORS FROM THE INTERNATIONAL CLASSIFICATION OF
FUNCTIONALITY THAT INFLUENCE IN FALLS OF DOMICILED ELDERLY

FACTORES AMBIENTALES DE LA CLASIFICACION INTERNACIONAL DE FUNCIONAMIENTO QUE
INFLUYEN EN CAIDAS DE LAS PERSONAS MAYORES EN EL DOMICILIO

Cenir Gongalves Tier', Silvana Sidney Costa Santos’, Karina Silveira de Almeida Hammerschmidt’, Vania Dias Cruz®,
Flavia Seles Oliveira®, Daiane Porto Gautério Abreu®

RESUMO

Objetivo: relacionar os fatores ambientais da Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude
com quedas ocorridas em idosos domiciliados em uma cidade do Rio Grande do Sul, Brasil. Método: pesquisa
epidemiologica transversal com 167 idosos, realizada de junho a julho 2013, cuja coleta de dados ocorreu por meio
da aplicacao de instrumento contendo os fatores ambientais da Classificacao, sendo agrupados em um banco de
dados para tratamento estatistico/descritivo. O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa,
protocolo n° 88/2013. Resultados: o uso de acetilsalicilico, diclofenaco e paracetamol apresentaram associacao
com quedas. Os idosos mais jovens que utilizaram mais diclofenaco tiveram maior nimero de fatores ambientais
alterados, especificamente em relacdo aos alimentos e vestimenta, quando comparados com os de 80 anos ou mais.
Os idosos com 80 anos e mais, utilizam mais acetilsalicilicos e paracetamol e tem maior prevaléncia de quedas.
Conclusdo: os enfermeiros inseridos em diferentes contextos poderao fazer uso destes resultados na intervencao e
fortalecimento de acdes na busca pela prevencdo de quedas. Descritores: |doso; Acidentes por Quedas;
Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude; Meio ambiente; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to relate the environmental factors of the International Classification of Functioning, Disability and
Health with falls occurring in elderly domiciled in a city of Rio Grande do Sul, Brazil. Method: cross-sectional
epidemiological research with 167 elderly, held from June to July 2013 whose data was collected through the
application of an instrument which contained the environmental factors of the Classification. The data results were
grouped into a database for descriptive/ statistic treatments. This project was approved by the Ethics Committee
for Research under protocol n°88/2013. Results: the use of acetylsalicylic, diclofenac and paracetamol presented
association to the falls. Younger seniors who used more diclofenac had higher number of changed environmental
factors, specifically as for their food and clothing habits, as compared to the ones with 80 years old or more.The
elders with 80 years old and above use more acetylsalicylic and paracetamol and have a higher prevalence of falls.
Conclusion: the nurses who are inserted in different contexts can make use of these results in the intervention and
strengthening actions in the search for fall prevention. Descriptors: Elderly; Accidental Falls; International
Classification of Functioning, Disability and Health; Environment; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: relacionar los factores ambientales de la Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la
Discapacidad y de la Salud con las caidas que ocurren en personas de edad domiciliado en la ciudad de Rio Grande
do Sul, Brasil. Método: investigacion epidemiologico transversal con 167 adultos mayores, que tuvo lugar del 06
hasta 07, 2013 cuyos datos fueron recolectados a través del instrumento de aplicacion de los factores ambientales
de la Clasificacion, que se agrupan en una base de datos para el tratamiento estadistico / descriptivo. El proyecto
de investigacion fue aprobado por el Comité de Etica de la Investigacion, el protocolo n° 88/2013. Resultados: el
uso de acetilsalicilico, diclofenaco y paracetamol se asociaron con las caidas. Las personas mayores mas jovenes
que utilizan mas diclofenaco tuvieron un mayor nimero de factores ambientales alteradas, especificamente en
relacion con los alimentos y la ropa, en comparacion con 80 afos o mas. Los de 80 afos y mas, utilizar mas y
paracetamol y acetilsalicilico tienen una mayor prevalencia de caidas. Conclusion: las enfermeras insertados en
diferentes contextos pueden hacer uso de estos resultados en la intervencion y el fortalecimiento de las acciones en
la busqueda de la prevencion de caidas. Descriptores: Ancianos; Caidas accidentales; Clasificacion Internacional
del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la Salud; Medio Ambiente; Enfermeria.
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INTRODUCAO

O Brasil encontra-se com transicao
demografica significativa, quanto  ao
envelhecimento populacional, com

consideravel crescimento quantitativo das
pessoas idosas. Diante deste contexto, estudos
da gerontogeriatria descrevem esta como uma
realidade complexa que surge acompanhada
de transformacées em diferentes esferas
nacionais.

A queda pode ser considerada um tipo de
acidente doméstico inesperado nao
intencional, em que o corpo do individuo
passa para um nivel mais baixo em relacao a
sua posicao original, com a incapacidade de
correcao em tempo habil, condicionada a
fatores intrinsecos (inerentes ao proprio
idoso), e extrinsecos (relacionados ao meio
ambiente). E a segunda causa de morte por
lesdes acidentais e nao acidentais.”

Dentre as questdes que atingem a salde
das pessoas idosas, mencionam-se as quedas,
com consequéncias econdmicas para o idoso,
familia, sistema publico e administradoras
privadas de salde, aumentando os custos com
a salde e com o apoio social no atendimento
das necessidades desses idosos. Esses
acidentes podem provocar lesées simples ou
complexas como as fraturas, podendo levar o
idoso a vivenciar uma longa e dificil
reabilitacao, incluindo no ambito psicologico.
Outra consequéncia da queda é a sindrome
pos-queda, que gera inseguranca e medo, bem
como a ansiedade diante da possibilidade de
novos acidentes.’

A queda é um evento que resulta da
mudanca de posicdo do individuo para um
nivel mais baixo em relacdo a sua posicao
inicial, com incapacidade de correcao em
tempo habil e apoio no solo.*

As quedas acarretam diversos impactos na
vida de uma pessoa idosa, podendo incluir
morbidades, diminuicao da mobilidade e da
funcionalidade, decréscimo nas atividades de
vida diaria, aumento das susceptibilidades as
doencas, hospitalizacao, institucionalizacao,
consumo de servicos sociais e de saude e
mortalidade.’

Os fatores causais das quedas sao
conhecidos como intrinsecos e extrinsecos. Os
intrinsecos estdao relacionados a propria
pessoa, como prejuizo na mobilidade e
equilibrio, sedentarismo, déficit cognitivo
dentre outros. Os extrinsecos estao associados
com as caracteristicas externas,
ambientais/contextuais, como as condicdes do
ambiente: pisos escorregadios e irregulares,
solos Umidos, roupas e sapatos inadequados,
dentre outros.®
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Além dos fatores intrinsecos e extrinsecos,
as quedas ocorrem também como resultado de
uma complexa interacao de outros fatores,
que refletem a diversidade de determinantes
de saude que, direta ou indiretamente,
afetam o bem estar do idoso e apresentam-se
nas dimensoes Bioldgica (idade, sexo e raca,
doencas cronica nao transmissivel);
Comportamental (uso de multiplos
medicamentos, consumo excessivo de alcool,
sedentarismo, calcados inadequados);
Ambiental (design inadequado de prédios,
tapetes soltos, pisos escorregadios, calcadas
quebradas ou irregulares, iluminacao
insuficiente; Socioambientais (baixa renda,
pouca educacao, habitacdées inadequadas;
falta de interacao social, acesso limitado ao
cuidado de salde e assisténcia social em areas
remotas e falta de recursos da comunidade).’

Os riscos ambientais sao os que mais
ocasionam quedas em pessoas idosas. Em
relacdo ao local de ocorréncia das quedas, foi
verificado que a maioria das quedas entre
idosos ocorre na propria residéncia, indicando
que se trata de eventos passiveis de serem
reduzidos com a adocao de programas e
medidas preventivas.®

Desta forma, torna-se imprescindivel
conhecer os fatores de risco que podem
acarretar quedas em pessoas idosas, assim
como também as possiveis necessidades de
atencao a salde que garantam seus direitos
de cidadaos para a implementacao de acoes
que proporcionem praticas mais assertivas no
atendimento a ser oferecido a estas pessoas.

A manutencao da capacidade funcional dos
idosos € importante medida de avaliacao na
pratica gerontoldgica, além de ser cuidado
essencial para evitar o declinio funcional que
pode ser influenciado por fatores de risco
como a propria idade avancada, sexo, baixa
escolaridade, estado civil e baixa renda.’

Deste modo, o enfermeiro assume
importante  papel na identificacao e
compreensao das caracteristicas
socioeconomicas, perfil clinico, doencas
prévias, comorbidades, medicamentos
utilizados, habitos de vida, atividades de
lazer, fatores que podem ou nao interferir na
capacidade funcional. Este conhecimento
colabora na realizacao do cuidado e contribui
em todos os niveis de prevencdo." Para
avaliacao do idoso, algumas escalas, testes e
classificacdes podem ser utilizados.

A OMS publicou, em 1976, a Classificacao
Internacional das Deficiéncias, Incapacidades
e Desvantagens (CIDID). Este modelo
dispunha-se em sequéncia linear doenca-
deficiéncia-incapacidade-desvantagem. Suas
revisbes mostraram fragilidades conceituais,
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como a falta de relacao entre as dimensoes
abordadas e a nao abordagem de aspectos
sociais e ambientais. Em maio de 2001, apos
revisdo, a Assembleia Mundial da Salde
aprovou a Classificacao Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saide (CIF)."

A CIF é uma categorizacao com finalidades
multiplas, elaborada para atender diferentes
setores e tem como principal objetivo
estabelecer uma linguagem comum para
descricao da salde e dos estados de saude,
melhorando a comunicacao entre os
usuarios.'”” Baseada em uma abordagem
biopsicossocial, incorpora a salde nos niveis
sociais e corporais, tornando mais clara a
percepcao de que o mesmo diagnostico pode

apresentar limitacées funcionais diferentes.’"”
13

Em relacao aos enfermeiros que compdem
a equipe de cuidado ao idoso em seus
diferentes contextos de trabalho, torna-se
premente investir na capacitacao para que as
acoes enquadrem a abordagem que a CIF
preconiza em relacado a funcionalidade,
autonomia e prevencao de agravos. Com a
CIF, os enfermeiros podem avaliar a pessoa
idosa individualmente, identificando as
necessidades basicas afetadas e
elaborando/programando o plano de cuidado,
com vistas a manutencao do envelhecimento
ativo."

Diante do exposto, apresenta-se a seguinte
questao de pesquisa: qual a relacao entre
fatores ambientais presentes na CIF e quedas
em idosos domiciliados em uma cidade do Rio
Grande do Sul/Brasil? E, como objetivo, este
estudo propoe: relacionar os fatores
ambientais  presentes na  Classificacao
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade
e Salde com quedas ocorridas em idosos
domiciliados de uma cidade do Rio Grande do
Sul, Brasil.

METODO

Artigo elaborado a partir da Tese de
Doutorado em Enfermagem: Fatores
associados e preditores de quedas em idosos
domiciliados de acordo com a Classificacao
Internacional da Funcionalidade, Incapacidade
e Salude apresentado ao Programa de Pos-
graduacao em Enfermagem da Universidade
Federal do Rio Grande (FURG), RS, Brasil.
2014

Estudo epidemiologico transversa
realizado de junho a julho de 2013, adotando
como cenario os domicilios de idosos
cadastrados em uma Unidade Basica de Saude
de cidade do Rio Grande do Sul, Brasil. Os
sujeitos da pesquisa foram 167 idosos
captados em bairro de abrangéncia da UBS,

14
L,
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com a adocao dos seguintes critérios de
inclusao: serem idosos, de ambos 0s sexos,
cadastrados e com residéncia fixa nas areas
de abrangéncia da UBS. Foi critério de
exclusao a presenca, no idoso, de alteracao
cognitiva (Alzheimer, Parkinson, deméncias,
delirium), que impedisse a coleta dos dados,
conforme contato com a equipe local da UBS.

Realizou-se um teste piloto com seis
idosos, que nao foram incluidos no estudo, e
nao houve necessidade de modificacao no
instrumento de coleta de dados. Na coleta dos
dados, utilizou-se entrevista estruturada, com
um instrumento contendo dados
sociodemograficos, quedas e fatores
ambientais da Classificacao internacional da
funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF).
Para este recorte, utilizou-se a terceira parte,
correspondente aos elementos dos fatores
ambientais da CIF.

Os idosos que aceitaram participar do
estudo tiveram a entrevista agendada em seu
domicilio com data e horario pré-
estabelecidos. Neste momento, foi
apresentado o termo de consentimento livre e
esclarecido (TCLE) em duas vias, nas quais o
idoso que concordou em participar da
pesquisa assinou ou colocou a sua impressao
digital.

Os dados foram organizados em planilha
Excel e analisados por meio do programa
computacional Statistical Package for Social
Sciences - SPSS versao 20.1. As variaveis
nominais foram descritas considerando
frequéncias absolutas e percentuais, enquanto
as variaveis numéricas foram descritas por
média e desvio padrao.

Testes de independéncia foram utilizados
para avaliacdo da associacdo da variavel
independente: fatores ambientais da CIF
(Alimentacdo, Vestimenta, Produtos e
tecnologias gerais para uso pessoal na vida
diaria, Produtos e tecnologias para uso pessoal
na vida diaria, Produtos e tecnologias para a
comunicagao, Arquitetura, construcao,
materiais e tecnologias arquitetonicas em
prédios para uso privado), com a presenca da
variavel dependente: Quedas. O teste Qui-
quadrado de Pearson foi utilizado para
verificar as associacbes entre as variaveis
categoricas. Para verificar a magnitude de
efeito, calculou-se a razao de prevaléncias e
seu respectivo intervalo de confianca de 95%.
Para os fatores ambientais, foi aplicado o
teste de Mann-Whitney. Por fim, as variaveis
foram inseridas em um modelo preditivo para
o risco de quedas. O modelo apropriado para
estudos transversais foi o de Regressao de
Poisson. O critério para a entrada da variavel
no modelo foi de que apresentasse um valor
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p<0,10 na analise bivariada. O nivel de
significancia adotado foi de 5% (p<0,05).

RESULTADOS
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Os resultados obtidos neste estudo fazem
parte de uma amostra de base populacional
alicercados nos elementos ambientais da CIF,
Tabela 1.

Tabela 1. Resultados advindos dos elementos ambientais da CIF, Rio Grande do Sul, Brasil, 2013.

Variaveis Amostra total 60 - 69 anos 70 - 79 anos > 80 anos p**

n=167 n=82 n=65 n=20

Uso de medicamentos -n(%)

AAS 101 (60,5) 54 (65,9) 28 (43,1) 19 (95,0) <0,001
Diclofenado 46 (27,5) 44 (53,7) 2 (3,1) 0 (0,0) <0,001
Paracetamol 86 (51,5) 35 (42,7) 36 (55,4) 15 (75,0) 0,025

N° de fatores Ambientais da

CIF - Mediana (P25 - P75)

Alimentacao 16 (15 -17) 16 (15-17)° 16 (15-17)° 14(12-16)% 0,002"

Vestimenta 12 (9 - 15) 12 (11- 15)° 11 (9- 31)® 9,5 (8-11)? 0,010"

Arquitetura 27 (24 - 30) 28 (25 - 31) 27 (24 - 29) 26 (19- 31) 0,054"

Teste qui-quadrado de Pearson; # teste de Kruskal-Wallis; *° Letras iguais nao diferem pelo teste de Mann-

Whitney a 5% de significancia

Neste estudo, os fatores ambientais da CIF
que apresentaram influéncia para quedas
tiveram relacao com o uso dos medicamentos.
Os idosos mais jovens (<70 anos) que
utilizavam  mais  diclofenaco  (p<0,001)
apresentaram maior nUumero de fatores
ambientais da CIF, especificamente em
relacdo a alimentacao e vestimenta, quando
comparados com os mais idosos (80 anos ou
mais). No entanto, os idosos mais velhos (80
anos ou mais) que utilizam mais acidos
acetilsalicilicos (p<0,001) e paracetamol
(p<0,025) também apresentaram a maior
prevaléncia de quedas na amostra.

De acordo com o teste de Mann
Whitney ndo houve associacao significativa
entre os fatores ambientais da CIF
(alimentacao, vestuario e arquitetura) e a
ocorréncia de quedas. Percebe-se que, das
trés faixas etarias, a que apresentou maior
assimetria com alimentacao e vestuario foi a
de 80 anos ou mais.

DISCUSSAO

Neste estudo, o uso dos medicamentos
apresentou associacao estatisticamente
significativa com quedas, uma vez que,
concomitante com as modificacbes da
estrutura  etaria da  populacdao, sao
constatadas mudancas epidemioldgicas, com a
substituicao das causas principais de morte
por doencas parasitarias, de carater agudo,
pelas doencas cronicas nao transmissiveis
(DCNT)." Essas doencas podem se transformar
em problemas de longa duracao e
requererem, para atendimento adequado,
grande quantidade de recursos materiais e
humanos e sua elevada prevaléncia faz dos
idosos grandes consumidores de
medicamentos.

A presenca de DCNT no decorrer do
envelhecimento deteriora o0 processo e
aumenta a probabilidade dos idosos tornarem-

se mais dependentes, contribuindo para
ocorréncia de quedas.” Nesse sentido, os
riscos envolvidos no consumo de
medicamentos por idosos sao maiores quando
comparados com o restante da populacao,
pois os idosos apresentam diferentes respostas
ao uso a medicamentos, situacao provocada
pelas alteracbes farmacocinéticas e
farmacodinamicas proprias do
envelhecimento, que tornam os idosos mais
vulneraveis a interacoes entre as medicacoes,
como os efeitos colaterais e reacoes
adversas."’

O sexo feminino e a idade avancada foram
as caracteristicas sociodemograficas mais
frequentemente associadas ao consumo de
medicamentos.”® A explicacdo para a
associacao positiva entre idade e maior
consumo de medicamentos consta da maior
ocorréncia de problemas de salde nas idades
mais avancadas, periodo em que geralmente
ocorrem doencas de longa duracao e com
maior grau de severidade, cujo tratamento e
alivio dos sintomas demandam terapia
farmacolégica. '

Os fatores ligados aos medicamentos se
apresentam como um dos principais
causadores de quedas. Apesar dos inUmeros
beneficios, algumas classes medicamentosas,
como o0s psicotropicos, corticosteroides,
cardiovasculares e anti-inflamatérios nao
hormonais, estao associados ao aumento de
quedas por causarem alteracoes oOsseas,
musculares, motoras, hipotensao postural e
vertigem.?

Na amostra deste estudo, a alimentacao
mostrou maior assimetria com a faixa etaria
mais de 80 anos, porém, nao foi considerada
estatisticamente significativa para quedas em
idosos. Estudo realizado em Erechim/RS
observou que 0s idosos assumem
comportamento de autocuidado, procuram ter
boa alimentacao e fazem exercicios fisicos
regulares, a fim de manterem a salde em
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boas condicoes; também afirmam que
escolhem os calcados mais apropriados e mais
confortaveis para evitar as quedas.”'

Revisao integrativa sobre riscos de quedas
em idosos propos acoes de enfermagem com
vistas a prevenir estes eventos que
envolveram mudancas nos habitos dos idosos,
tais como reeducacao alimentar, visando
alimentacdo saudavel e rica em calcio;
reorganizacao da moradia, tornando o
ambiente seguro; conhecimento do
condicionamento fisico, para o fortalecimento
do sistema motor. Verificou ainda que o
enfermeiro pode auxiliar o idoso na prevencao
de quedas, estimulando o aumento da
mobilidade, orientando acerca da alimentacao
saudavel e do ambiente seguro, livre de riscos
para acidentes.?

Em relacao ao aspecto vestimentas, este
estudo apresentou assimetria com a faixa
etaria de 80 ou mais, embora a variavel nao
tenha sido significativa para quedas em idosos
domiciliados. Vale salientar que os idosos
devem evitar o uso de roupas muito largas,
que podem ficar presas a cabos de panelas e a
moveis, propiciando o risco a quedas.?

No que se refere a arquitetura, também
nao houve associacao significativa com
quedas. Sabe-se que o ambiente esta entre os
fatores que influenciam a funcionalidade na
velhice” e deve oferecer seguranca,
estimulos, controle pessoal, interacao social,
favorecer a adaptacao as mudancas e ser
familiar ao idoso.”

A CIF considera desde o ambiente imediato
do individuo até o ambiente geral, valorizando
ainda as caracteristicas do mundo fisico,
social e de atitude, por possuirem impacto
facilitador ou limitador sobre os componentes
da funcionalidade e da incapacidade, nao
apenas nas condicoes de salde, mas também
nas atividades e na participacao em diferentes
situacoes. A sociedade pode restringir o
desempenho dos idosos ao oferecer um
ambiente com barreiras ou simplesmente
quando nao fornecendo os facilitadores
necessarios para o desempenho de uma
determinada tarefa.”

O ambiente fisico deve ser observado tanto
na arquitetura (parede, piso, desniveis,
iluminacao, ventilacao, circulacao), quanto
nas caracteristicas do mobiliario, como
disposicio e quantidade.?® Ao analisar o
ambiente domiciliar, torna-se importante
verificar os seguintes critérios: mobilidade
(dimensdes do espaco para as tarefas),
orientabilidade (se o meio apresenta
informacoes para o acesso e funcionalidade) e
usabilidade (interacao entre o individuo e os
equipamentos do ambiente).?
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No cenario, é fundamental o
desenvolvimento e o incentivo de atividades
que fortalecam a reintegracao social do idoso.
Para isto, sdo necessarios esforcos conjuntos
de diferentes profissionais da area da salde,
em especial do enfermeiro. A CIF propée um
novo paradigma de funcionalidade e
incapacidade que pode servir de modelo de
assisténcia multidisciplinar.*®

Os enfermeiros, ao utilizarem a CIF,
realizam uma avaliacao individualizada da
pessoa idosa, identificando suas necessidades
basicas afetadas e elaborando/programando
um plano de cuidados, com vistas a
manutencao do envelhecimento ativo. Nesta
perspectiva, a CIF mostra-se como mais um
caminho/desafio para que os enfermeiros
possam  avancar, junto aos  demais
profissionais da equipe de saude,
identificando e classificando a funcionalidade
sem ter por base a doenca, assim cooperando
na resolucado de questées sociais e
previdenciarias que possam surgir.

Faz-se necessario que o enfermeiro
ultrapasse a abordagem clinico/curativa,
passando a atuacdao multiprofissional com
tendéncias a interdisciplinaridade, no intuito
de manter a autonomia e a independéncia dos
idosos, promovendo envelhecimento ativo e
apoiando a familia e cuidadores de idosos
dependentes. "

A principal limitacao na realizacao desta
pesquisa relacionou-se a participacao dos
idosos, uma vez que inicialmente desejava-se
aplicar o instrumento em todos os
cadastrados, mas diante da recusa de uns e
falta do endereco de outros foi necessario
rever a previsao inicial e diminuir o nimero de
entrevistados.

CONCLUSAO

Com este estudo foi possivel verificar que a
Classificacao Internacional da Funcionalidade,
Incapacidade e Saude (CIF), apresentou
indicadores de fatores que podem influenciar
na ocorréncia de quedas em idosos
domiciliados.

A identificacao de alguns fatores
ambientais da CIF mostrou-se
estatisticamente significativo, para quedas em
idosos, com énfase para o wuso dos
medicamentos utilizados. Os idosos mais com
menos de 70 anos que usam mais diclofenaco
apresentaram mais alteracées nos fatores
ambientais da CIF, especificamente em
relacdo a alimentacao e vestimenta, quando
comparados com os de 80 anos ou mais. No
entanto, os idosos de 80 anos ou mais utilizam
mais acido acetilsalicilico e paracetamol e
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também apresentaram a maior prevaléncia de
quedas na amostra.

No cuidado de enfermagem ao idoso o risco
e o beneficio do uso de medicamentos, assim
como a busca de estratégias nos horario de
administracao, objetivam contribuir para que
0 idoso permaneca menos sonolento durante a
realizacao de suas atividades de vida diaria e,
por conseguinte, haja o menor risco de queda.

O fator positivo desta pesquisa foi a
possibilidade de utilizar alguns fatores
ambientais da CIF em pesquisa direcionada a
Enfermagem, entendendo que estes
sinalizaram para o conhecimento dos
elementos facilitadores e/ou obstaculos para
quedas em idosos. Visualizou-se, diante dos
achados neste estudo, que os enfermeiros
inseridos em diferentes contextos poderao
intervir e, assim, fortalecer a busca na
prevencao de quedas.

A literatura tem mostrado que a CIF vem
sendo utilizada por diferentes profissionais da
area da saude, porém, os estudos sobre
quedas em idosos realizados por enfermeiros
ainda sao incipientes. Essa situacao esta sendo
alterada aos poucos, porque é a partir desse
tipo de trabalho que se podera ofertar a
pessoa idosa acdes de cuidado e prevencao de
quedas mais adequadas as suas necessidades.
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