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¢ ABSTRACT *

Objective: To analyze the risk factors for falls in older people with mental disorders. Method: A qualitative case
study, the interpretation was performed by direct observation and analysis of medical records of 12 elderly
institutionalized in psychiatric hospital. Results: 58% were female, 75% aged between 60 and 69 years, 100% had
independent gait and everyone had a clinical diagnosis of schizophrenia. About history of falls, 57% of elderly
females showed the occurrence of falls and 20% of males had the same history. The purpose of the site of the
falls, 8% occurred in the courtyard; 25% in the ward, and 67% in the bathroom. Conclusion: The results
reinforced the need to prevent the occurrence of falls, to ensure the institutionalized elderly person in a
psychiatric hospital a process of senility decent and healthy through the planning and execution of programs to
prevent the condition. Descriptors: Aged, Acidental falls, Mental health

*

4

Objetivo: Analisar os fatores de risco de quedas em pessoas idosas com transtornos mentais. Método: Foi
realizado um estudo de caso qualitativo, interpretativo através da observacao direta e analise de prontuarios de
12 pessoas idosas institucionalizadas no Hospital Psiquiatrico. Resultados: 58% eram do género feminino; 75%
com idade entre 60 e 69 anos; 100% tinham marcha independente e todos apresentaram diagnostico clinico de
esquizofrenia. Sobre o histérico de quedas, 57% das pessoas idosas do género feminino apresentaram a
ocorréncia de quedas e 20% do género masculino tiveram o mesmo historico. A proposito do local das quedas, 8%
ocorreram no patio; 25% na enfermaria; e 67% no banheiro. Conclusdo: Os resultados reforcaram a necessidade
em prevenir a ocorréncia de quedas, a fim de garantir a pessoa idosa institucionalizada em hospital psiquiatrico
um processo de senilidade digno e saudavel por meio do planejamento e execucdo de programas para prevencao
deste agravo. Descritores: Idoso, Acidentes por quedas, Saide mental.

* RESUMEN *

Objetivo: Analizar los factores de riesgo de caidas en las personas mayores con trastornos mentales. Método: Un
estudio de caso cualitativo, la interpretacion se realizd mediante la observacion directa y el analisis de las
historias clinicas de 12 ancianos institucionalizados en un hospital psiquiatrico. Resultados: 58 % fueron mujeres,
el 75% tienen entre 60 y 69 afos, el 100% tienen marcha auténoma y todos tenian un diagnostico clinico de la
esquizofrenia. Acerca de la historia de las caidas, el 57% de las mujeres de edad avanzada mostraron la
aparicion de cataratas y 20% de los hombres tenian la misma historia. El proposito del sitio de las cataratas, 8%
se produjo en el patio, el 25% en la sala, y el 67% en el cuarto de bafio. Conclusién: Los resultados refuerzan la
necesidad de prevenir la ocurrencia de caidas, para asegurarse de que la persona de edad avanzada
institucionalizada en un hospital psiquiatrico de un proceso de senilidad decente y saludable através de la
planificacion y ejecucion de programas para prevenir la enfermedad. Descriptores: Anciano, Acidentes por
quedas, Salud mental.
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INTRODUCAO

envelhecimento populacional tem ocasionado um grande impacto na
sociedade moderna, provocando o interesse de pesquisadores em estudar o processo de
envelhecimento do ser humano e de como se obter qualidade de vida na velhice. Os avancos
na medicina, as mudancas ambientais e de habitos permitiram o aumento da expectativa de
vida. A longevidade tem implicacdes importantes, podendo trazer problemas, com
consequéncias sérias nas diferentes dimensées da vida humana, fisica, psiquica e social.
Com isso, o crescimento do numero de idosos acarreta uma situacao ambigua, vivenciada
por muitas pessoas: o desejo de viver cada vez mais e, a0 mesmo tempo, o temor de viver
em meio a incapacidades e dependéncia. De fato, o avanco da idade aumenta a chance de

ocorréncia de doencas e de prejuizos a funcionalidade.

Assim, o processo de envelhecimento é tipicamente caracterizado por declinios
notaveis do controle e da organizacao dos movimentos, entre os mais proeminentes estao a
lentificacao dos movimentos (tanto a iniciacdo quanto a execucao), a deterioracao da
qualidade do movimento executado e a diminuicdo da forca e da poténcia muscular. A
perda da funcdo motora que sustenta as atividades fundamentais da vida diaria, como a
poténcia muscular para subir escadas ou a velocidade de locomocao para atravessar uma
rua antes da mudanca dos sinais luminosos, nega progressivamente a independéncia e a

autonomia a pessoa idosa.'

Diante do cenario demografico brasileiro de envelhecimento populacional, observa-
se frequentemente a institucionalizacao definitiva de pessoas idosas com baixos niveis de
dependéncia funcional e em diferentes faixas etarias. Em contrapartida, a literatura
internacional revela que nos paises ricos a institucionalizacao de pessoas idosas acontece
em idade mais avancada (acima dos 85 anos) e quando os mesmos sao vitimas de multiplas

perdas funcionais e com transtornos cognitivos.

Sobre esse assunto, verifica-se que os termos confusdao, deméncia e senilidade sao
comumente empregadas para descrever disfuncao mental na velhice. Embora muitas
pessoas considerem o envelhecimento como sendo o motivo para o declinio mental, as
alteracdes cognitivas que sao graves o suficiente para interferirem com a funcao faz parte
de um grupo de doencas demenciais denominadas transtornos cognitivos de moderados a

graves.'

Devido ao grande aumento de transtornos mentais surgidos na fase do
envelhecimento humano, a psiquiatria geriatrica surgiu recentemente como
subespecialidade da psiquiatria, ja que na terceira idade ocorrem modificacoes que
interferem na prevaléncia, apresentacao clinica e também nas estratégias terapéuticas para

o tratamento de varias psicopatologias.’
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Existe uma relacao direta entre o uso de medicamentos psicotropicos - prescritos
para o tratamento de transtornos mentais - € o risco de quedas em pessoas idosas. De
acordo com estudo anteriormente realizado, medicamentos benzodiazepinicos,
neurolépticos, sedativos/hipndticos e antidepressivos associaram-se ao maior risco de

quedas na populacao acima de 60 anos.?

As quedas, além de produzirem uma importante perda de autonomia, de capacidade
funcional e de qualidade de vida entre a populacao idosa, podem ainda aumentar a
probabilidade dos mesmos de serem institucionalizados em ambientes de longa
permanéncia, pois causam a diminuicao de forca muscular, equilibrio estatico e dinamico,

flexibilidade e resisténcia fisica.

Embora muitos estudos tenham sido realizados para identificar fatores de risco para
quedas em pessoas idosas, poucos se ocuparam dos determinantes das lesoes mais
decorrentes desses acidentes em individuos institucionalizados em virtude de transtornos
mentais. Nesse contexto, a referida pesquisa mostra-se relevante devido a escassez de
publicacoes sobre o tema e se espera que os seus resultados possam contribuir para a
fundamentacao tedrica de pesquisas vindouras sobre a relacao entre os fatores de risco de
quedas em pessoas idosas com transtornos mentais que se encontram institucionalizadas em

estabelecimento psiquiatrico.*>

Assim, o presente estudo teve por objetivo analisar os fatores de risco intrinsecos e
extrinsecos de quedas em pessoas idosas com transtornos mentais institucionalizados em um

hospital psiquiatrico do municipio de Joao Pessoa/PB.

O presente trabalho tratou-se de um estudo de caso qualitativo do tipo
interpretativo. A escolha metodolodgica pelo estudo de caso se deu pela necessidade de se
interpretar o fenomeno escolhido (fatores de risco de quedas em pessoas idosas) dentro de
seu contexto da vida real (instituicoes psiquiatricas de longa permanéncia), especialmente
porque os limites entre o fendomeno e o contexto nao estavam claramente definidos nos
quadros de referéncia teoricos ja desenvolvidos de acordo com a literatura especializada

pesquisada.

Sabendo que a metodologia de estudo de caso consiste em uma investigacao
detalhada de um determinado objeto (que, neste caso, foi representado pelas pessoas
idosas institucionalizadas em um hospital psiquiatrico situado em Joao Pessoa/PB), visando
prover uma analise do contexto e dos processos envolvidos no fenomeno em estudo, foi
escolhido a abordagem qualitativa para interpretar os processos, significados e

compreensdes dos dados coletados durante um periodo de tempo pré-estabelecido.
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Vale ressaltar que a fase de coleta dos dados so foi realizada apds a aprovacao tanto
pelo Colegiado do Curso de Fisioterapia quanto pelo Comité de Etica da Faculdade de
Ciéncias Médicas da Paraiba, acordo com os dados da certidao numero 021/2010 do

mencionado comité.

Foi determinado como populacao desta pesquisa as 20 pessoas institucionalizadas na
Ala Geriatrica do Hospital Psiquiatrico Juliano Moreira, situado na cidade de Joao Pessoa/PB
e sob gestao da Secretaria de Estado da Saude da Paraiba. A partir desta populacédo e de
acordo com os critérios de inclusao da pesquisa - ter idade igual ou superior a 60 anos e
estar institucionalizado na Ala Geriatrica do Hospital Psiquiatrico Juliano Moreira para
tratamento de transtornos mentais e/ou comportamentais - foi retirada uma amostra de 12
pessoas idosas. Desta amostra, nenhum paciente apresentava cognicao preservada tanto
para ser esclarecidos sobre sua participacao na pesquisa mediante assinatura do termo de
consentimento livre e esclarecido quanto de responder ao questionario referente ao roteiro

de entrevista sobre a ocorréncia de quedas e os fatores de risco relacionados a este evento.

Considerando o impasse para a realizacao da coleta de dados por meio do emprego
da técnica de entrevista com as pessoas idosas da referida ala geriatrica e relembrando que
a pesquisa qualitativa & multimétodo por exceléncia por se utilizar de variadas fontes de
informacao, a conducao da coleta de dados foi redefinida a partir da combinacao da
observacao direta do contexto da pesquisa mais o exame de documentos escritos (ficha de
avaliacdo e de evolucao dos pacientes) e documentos imagéticos (fotografias) produzidos na

ala geriatrica do mencionado hospital psiquiatrico.

A observacao direta teve um papel fundamental para se apreender os fatores
intrinsecos e extrinsecos do risco de quedas da amostra pesquisada. Baseado em um roteiro
de observacao que, por sua vez, foi adaptado do roteiro de entrevista anteriormente
produzido, buscou-se ver e registrar o maximo dos fatores de risco de quedas em pessoas
idosas que interessavam em nossa pesquisa. Incluiram-se as observacoes realizadas durante
os momentos da visita de reconhecimento do local e da coleta de dados por meio da

consulta dos documentos escritos.

O exame das fontes escritas, mais especificamente as fichas de avaliacao e de
evolucao da amostra pesquisada, foi norteado por outro roteiro de pesquisa também
baseado no roteiro de entrevista original. Nesse método o objetivo foi adquirir informacoes
sobre as condicdes socio-demograficas, de saude e sobre os fatores de risco de quedas
registradas nos prontuarios dos pacientes idosos desde sua primeira entrada no servico de

psiquiatria.

Para corroborar e ampliar as evidéncias oriundas da observacao direta e dos
documentos escritos, embora o acesso as bases de dados da Ala Geriatrica do Hospital
Psiquiatrico Juliano Moreira e do Arquivo Histérico situado no Sanatorio Clifford - que
juntamente com os pavilhées feminino, masculino e geriatrico do hospital e o ambulatorio
Gutemberg Botelho integram o Complexo Psiquiatrico Juliano Moreira - tenha sido
relativamente facil, foi feito o registro imagético por meio de fotografias dos locais de

tratamento e de convivéncia das pessoas idosas institucionalizadas.
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Por fim, os dados coletados foram analisados e apresentados através dos seus
resultados qualitativos, com base na interpretacao das respostas obtidas. Os mesmos foram
divididos, de forma indutiva, em unidades relevantes com sentindo proprio, mantendo, no
entanto, a conexao com o todo. O processo de analise dessas unidades se concentrou em
conjuntos de partes dos dados sécio-demograficos; condicoes de saude; fatores intrinsecos;
e fatores extrinsecos de quedas em pessoas idosas, contando com o apoio do programa
Windows Excel da Microsoft XP® para exposicao dos mesmos por meio de graficos e tabelas,

além da descricao do conteido dos mesmos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com os dados documentais da pesquisa, observou-se que das 12 pessoas
idosas institucionalizadas no local da pesquisa, 58% eram do sexo feminino enquanto 42% do
sexo masculino. Com relacao a informacao referente a faixa etaria da mesma amostra
analisada, verificou-se que 75% estavam com idade entre 60 e 69 anos; 17% entre 70 e 79

anos; e 8% com idade igual ou superior a 80 anos.

Foi possivel, através dos dados coletados, verificar a incidéncia de transtornos
mentais diagnosticados na populacao idosa pesquisada, relacionando o diagnostico segundo
a 10* Revisao da Classificacdao Internacional de Doencas (ou Classificacao Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a Saude) com o sexo. Desta forma, a
incidéncia no sexo feminino do diagnostico de esquizofrenia residual (CID-10 F 20.5) é de
57%, seguida de 29% dos casos de esquizofrenia paranodide (CID-10 F 20.0). Ja no sexo
masculino, houve uma equiparacao em relacao aos valores de incidéncia (20%) entre todos

os CIDs encontrados.

Quanto as informacoes sobre o historico de quedas na populacdao examinada segundo
0 sexo, obtidas nos prontuarios da Ala Geriatrica do hospital pesquisado, verificou-se que
57% das pessoas idosas do sexo feminino apresentaram a ocorréncia de quedas e apenas 20%

do sexo masculino apresentaram a mesma ocorréncia.

A respeito do local da incidéncia de quedas na populacao observada segundo o
registro feito pelos profissionais de saude nas fichas de evolucao dos pacientes pesquisados,
67% destes eventos ocorreram no banheiro da enfermaria; 25% na enfermaria, proximo ao
leito e 8% ocorreram no patio. Ressaltando que os participantes nao utilizavam orteses ou

dispositivos auxiliares da locomocao durante o periodo de coleta.

A area externa da Ala Geriatrica do Hospital Psiquatrico Juliano Moreira correspondia
ao patio que funcionava como um espaco de convivéncia dos pacientes idosos onde os
mesmos realizavam atividades de vida diaria como alimentacdo, pequenas caminhadas e
ingestao de medicamentos. A observacao direta e as fontes imagéticas desse local mostrou
que o piso é liso, algumas vezes molhado pela agua da chuva e sem a presenca de

corrimaos.
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A area interna da Ala Geriatrica do Hospital Psiquatrico Juliano Moreira, que
correspondia ao espaco das enfermarias masculina e feminina, cuja area principal era
ocupada pelos leitos, era o local onde a amostra utilizava para o repouso, contencao,
tratamento medicamentoso endovenoso e/ou para realizacao de consultas individuais de
psicologia, enfermagem, clinica médica e de psiquiatria. Além disso, durante a observacao
direta e o registro fotografico da enfermaria foi permitido a averiguacao de iluminacao
natural adequada, piso seco, auséncia de corrimaos e de barreiras fisicas (tapetes, degraus,

entre outros) para o deslocamento das pessoas idosas.

Foi observado que o banheiro era utilizado pelas pessoas idosas institucionalizadas,
com auxilio de membros da equipe de enfermagem, para execucao de atividades basicas de
vida diaria como pentear os cabelos, escovar os dentes, vestir-se sozinho e tomar banho.
Verificou-se que a iluminacao natural era adequada, o piso do banheiro era liso e
encontrava-se molhado durante a observacao, com a presenca de corrimaos em apenas um

dos lados da parede.

Quanto aos medicamentos psicotropicos prescritos na ficha de evolucao dos
pacientes pesquisados, observou-se na Tabela 1 que os neurolépticos sao os mais indicados,
em que trés (n=3) dos prontuarios analisados constavam a prescricao e administracao de
Haloperidol, Quetiapina e Levomepromazina, medicamentos neurolépticos, em dosagens

diferenciadas.

Tabela 1 - Aspectos relacionados aos tipos e quantidade de medicamentos psicotrépicos
prescritos a amostra analisada. Joao Pessoa, Paraiba, Brasil, 2013.

TIPOS PRONTUARIOS MEDICAMENTOS
ANALIZADOS
(n=6)
Neurolepticos 3 Haloperidol; Quetiapina;

Levomepromazina;

Antidepressivos 2 Amitriptilina; Carbolitium.
Ansioliticos 2 Clorazepan; Diazepam
Anticonvulsivantes 2 Carbamazepina; Fenobarbital

Dados da pesquisa.

Os dados documentais e a observacao direta do local da pesquisa evidenciaram que a
maioria das pessoas institucionalizadas na Ala Geriatrica do Hospital Psiquatrico Juliano
Moreira era composta por mulheres idosas com idade entre 60 e 69 anos, com marcha livre,
ou seja, corroborando com a literatura pesquisada sobre o processo de feminizacao da
velhice brasileira uma vez que a populacao feminina cresce com maior rapidez quando

comparada a masculina.®’

Como resultado dessa desigualdade de sexo na expectativa de vida entre os brasileiros,
existe essa proporcao maior de mulheres do que de homens nesse grupo populacional. As
mulheres vivem, em média, sete anos mais do que os homens e estao vivendo mais do que
nunca e qualquer analise sobre longevidade indica claramente que, em relacdao a

sobrevivéncia, as mulheres sdo o sexo mais forte.’
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Em qualquer faixa etaria, a esquizofrenia € igualmente prevalente em homens e
mulheres. Entretanto, as mulheres com mais de 65 anos tém mais probabilidade de ter
esquizofrenia de inicio tardio comparadas aos homens e também ha maior propensao a

sintomas proeminentes do humor, assim como a um melhor prognéstico. '

Transtornos mentais do espectro da esquizofrenia sao comumente associados a inicio
na primeira fase da vida adulta. Quando sintomas psicoticos emergem pela primeira vez em
fases tardias da vida, como na velhice, a apresentacao clinica tem semelhancas e diferencas
em relacao as sindromes de inicio precoce. Comprometimento sensorial, isolamento social e
historia familiar de esquizofrenia tém sido associados a psicose de inicio tardio, mas esses
fatores de risco parecem exercer um papel nao especifico sobre a vulnerabilidade. Ainda
que as questdes sobre o diagnostico mais adequado para esses quadros clinicos na velhice
permanecam nao resolvidas, os profissionais de salde precisam formular estratégias de
tratamento que levem em consideracao a complexa constelacao de sinais e sintomas da

apresentacao clinica de pacientes idosos psicéticos. "

No Brasil, cerca de 30% das pessoas idosas caem ao menos uma vez ao ano, sendo sua
incidéncia aumentada com o passar dos anos, variando de 34% entre os idosos com 65 e 80
anos, 45% entre 80 a 89 anos e 50% acima de 90 anos. A mesma é mais prevalente entre as
mulheres devido a maior longevidade o que as tornam mais frageis e vulneraveis a tais

acidentes.'?

Os fatores extrinsecos que mais levam as pessoas idosas a cair sao, principalmente,
pisos escorregadios e auséncia de corrimaos em banheiros, corroborando com ensaios que
afirmam que, nas instituicdes de longa permanéncia para idosos, as quedas ocorrem mais
nos banheiros e nas enfermarias, refletindo a permanéncia quase exclusiva deles nestes

altimos locais. ">

Além dos fatores de riscos de quedas devido aos perigos ambientais como tipo e
condicao do piso do banheiro que a pessoa idosa utiliza, outro fator analisado foi quanto aos
medicamentos psicotropicos prescritos a amostra considerada, onde observou-se que a

maior parte da amostra (n=4) utilizavam neurolépticos como o haloperidol e a quetiapina.

A relacao entre uso de psicoativos (benzodiazepinicos e antipsicoticos) que atuam
sobre o sistema nervoso central (SNC) para tratamento de transtornos psiquiatricos é
apontada como causadora de quedas em pessoas idosas em virtude de hipotensao postural,
podendo também causar sedacao, arritmias, tremores, relaxamento muscular ou fraqueza.
Pesquisadores estudaram a associacao entre quedas, drogas e doencas em idosos internados
em unidades de longa permanéncia, identificando uso elevado de antidepressivos e

sedativos hipnoticos entre os sujeitos com historico de quedas. '

Ademais, a institucionalizacdo na Ala Geriatrica do Hospital Psiquatrico Juliano
Moreira por si s6 ja representava um fator de risco de quedas visto que as pessoas idosas
que la se encontravam eram aquelas mais fragilizadas e que necessitavam de atencao,
suporte e servicos clinicos especializados. Pelo seu isolamento social, inatividade fisica e
diminuicdo da afetividade pela auséncia de parentes e amigos, subentendeu-se que quanto
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maior fosse tempo de institucionalizacao, maior seria debilidade biopsicossocial da pessoa
idosa e a prevaléncia de quedas entre a amostra pesquisada.

Mediante os resultados deste estudo em torno da analise dos fatores de risco de
quedas em pessoas idosas com transtornos mentais institucionalizadas na Ala Geriatrica do
Hospital Psiquatrico Juliano Moreira, pode-se observar que a relacao entre género
(feminino), diagndstico de transtorno psiquiatrico (esquizofrenia residual), utilizacdo de
medicamentos psicotropicos (neurolépticos) e ambiente fisico (banheiro) foram fatores

predisponentes para o a ocorréncia de quedas na populacao estudada.

Estudos sobre as relacoes entre incidéncia de quedas e possiveis fatores de risco em
pessoas idosas com transtorno mental contribuem para um melhor planejamento das
intervencées com objetivo tanto de manter a capacidade funcional em idade avancada
quanto de melhorar a qualidade do cuidado em salde prestado a esse grupo populacional,
principalmente em instituicoes de longa permanéncia. Os dados da presente pesquisa
indicam que, na elaboracao de programas de prevencao de quedas em pessoas idosas
institucionalizadas, deveriam ser levados em conta aspectos em esferas diversas como

condicoes demograficas, de saude e ambientais.

Considerando-se as limitacoes deste estudo de caso, algumas recomendacgoes
poderiam ser feitas para investigacoes futuras. A utilizacao de uma amostra maior poderia
contribuir para um maior potencial de generalizacao dos resultados. Outra possibilidade a
ser levada em conta seria a definicao da forma de quantificar algumas variaveis aqui
observadas, como o uso de medicamentos. Além do principio ativo e repercussao sobre
quedas, a dosagem, alteracao recente e o tempo de consumo podem constituir variaveis
potencialmente intervenientes para os resultados obtidos, uma vez que influenciam a
estabilidade postural de forma geral. Enfim, as proprias variaveis motoras poderiam ser alvo

de testes funcionais especificos.

Mediante o exposto, os resultados desta pesquisa reforcaram a necessidade em
prevenir a ocorréncia desse agravo, a fim de garantir a pessoa idosa institucionalizada em
hospital psiquiatrico um processo de senilidade digno e saudavel por meio do planejamento

e execucao de programas para prevencao de quedas.
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