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INTRODUCAO: A magnitude das quedas em pacientes hospitalizados é mundial, tanto que profissionais da satide e gestores tém
buscado alternativas para reducédo dos incidentes de seguranca até o minimo aceitavel. Diante disso, ressalta-se a importancia do
reconhecimento pela equipe de salde dos fatores de risco (FR) significativos para ocorréncia do desfecho. OBJETIVO:
Apresentar os FR independentes para a ocorréncia de quedas em pacientes adultos hospitalizados. METODO: Estudo de caso e
controle com pareamento (um controle por caso) realizado em onze unidades clinicas e cirargicas do Hospital de Clinicas de Porto
Alegre (HCPA). Os FR foram analisados por regressao logistica condicional. A amostra foi de 536 pacientes (derivagdo e
validacdo). A andlise univariavel foi realizada com 358 pacientes da derivacdo. Foram incluidos pacientes com idade igual ou
maior de 18 anos e controles com a mesma data de admissédo dos casos ou dia(s) subsequentes(s) e excluidos pacientes sem
condiges clinicas de participar e sem responsavel no momento da coleta; pacientes em cuidados paliativos; quedas ocorridas em
unidades ndo pesquisadas e a segunda queda (ou mais). O periodo de coleta foi de abril de 2013 a setembro de 2014. Os dados
foram obtidos junto aos pacientes, do prontuario eletrdnico, da ficha de notificacdo de quedas da instituicdo e da Morse Fall Scale.
Foi realizada dupla digitacdo independente do banco de dados que foi analisado nos programas Excel e SPSS versédo 18.0. O
projeto foi aprovado no CEP/HCPA (130012). RESULTADOS: Os FR significativos foram: desorienta¢do/confusdo, auséncia de
pulseira de sinalizagdo de risco, limitacdo para deambular, auséncia de acompanhante e auséncia do diagnostico de enfermagem
(DE) Risco de quedas (p<0,01); urgéncia urinaria e intestinal, queda prévia e uso de sedativos (p=0,01); uso de benzodiazepinicos
em até 24 horas antes da queda (p=0,017); tempo de internacao (0,019); mic¢bes frequentes (p=0,06); agitagdo (p=0,07); numero
de medicamentos administrados em até 72 horas antes do desfecho (p=0,08); pds-operatério e sonoléncia (p=0,05).
CONCLUSOES: Os FR para quedas ddo suporte & decisdo clinica individual, especialmente do enfermeiro, reforcando a
importancia do DE, contribuindo para busca das melhores intervengfes preventivas e para seguranga dos pacientes. Projeto
aprovado no CEP/HCPA. Palavras-chaves: Acidentes por quedas, fatores de risco, estudos de casos e controles. Projeto 130012
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