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Resumo

O periodo de internamento aumenta a vulnerabilidadieloso a ocorréncia de quedas
(1). As quedas sofridas pelos doentes hospitalzadalem levar a lesbes, tempos de

internamento prolongados, niveis de dependéncgnasomo aumento das despesas
(2).

Objetivo: Avaliar resultados de um plano de enfermagenedbilitacéo para diminuir
0 risco de queda em idosos internados.

Método: Estudo descritivo. Amostra por conveniéncia dentks internados numa
unidade hospitalar do Alentejo (setembro a dezerdbrd017). Critérios para inclusao:
idade> a 65 anos, com alteracdes na Escala de Equilleriderg (EEB), alto risco na
Escala de Queda de Morse (EQM) e dependéncia nazdemindice de Barthel (IB).
Estudo aprovado nas Comissdes de Etica da Uniagiside Evora e da Instituicio de

Acolhimento.

! Estudo realizado no Estagio Final e Relatério dos€ de Mestrado em Enfermagem na éarea de
Enfermagem de Reabilitacéo da Universidade de Evora
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Resultados Participaram nove idosos, maioritariamente mésefh=5) com idade
média de 75,2 anos (DP 4,35). A maioria tem défiseal (n=8) e/ou auditivo (n=4) e
histéria de quedas (n=7). Todos tém diagnosticoargkrios associados ao risco de
queda. Apresentavam elevado risco de queda na B98),(equilibrio diminuido (n=3)
e médio (n=6) na EEB. No IB a maioria tinha modardeépendéncia (n=8) e grave

dependéncia nas AV (n=1).

Apo6s quatro dias de treino simultdneo de equilileridas AV, verificou-se evolugéo
para bom equilibrio na EEB (n=6), independéncial tad IB (n=8) e risco moderado na
EQM (n=6).

Concluséo: A intervencédo direta nos fatores intrinsecos delgyeermitiu melhorar o

equilibrio e o desempenho nas AV, diminuindo oaide queda.
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