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TECNOLOGIAS DIGITAIS UTILIZADAS PARA PREVENGAO DE QUEDAS NO AMBIENTE HOSPITALAR...

Objetivo: Identificar na literatura as evidéncias cientificas do uso das tecnologias digitais
na prevencao de quedas no ambiente hospitalar.

Método: Revisdo integrativa realizada em sete bases de dados, em fevereiro de 2022. Utilizou-
-se a estratégia PICo para elaboracao da questao de pesquisa. Os artigos coletados foram do
periodo de 2017 a 2021. Empregou-se o software Rayyan® para a exclusido de documentos
duplicados nas diferentes bases, assim como para o cegamento dos avaliadores na etapa de
leitura de titulo e resumo (primeira avaliacdo) e na integra (avaliacdo final). A anéalise docu-
mental deu-se com base em dados tratados pela abordagem quantitativo-qualitativa.
Resultados: Foram identificados 695 artigos, dos quais 47 foram selecionados para leitura
na integra, obtendo-se amostra final de 14 estudos. Predominou a publicacdo estaduniden-
se e brasileira. Em se tratando de tecnologias digitais para prevencao de quedas, encontrou-
-se a prevaléncia do uso de sensores de pressao e sensores vestiveis. Em menor numero, as
tecnologias utilizadas foram sensores de rastreamento de localizacao e ferramentas eletro-
nicas personalizadas individualmente para avaliacdo e orientacdo ao paciente com alto ris-
co de quedas. Outros estudos apontam que o uso de multiplos recursos associados as tecno-
logias digitais apresentou bons resultados na reducao de incidéncias de quedas no ambien-
te hospitalar.

Conclusao: Existem diferentes tecnologias digitais que podem ser utilizadas para prevencao
de quedas. Quando associadas com intervencoes, sao capazes de promover impacto positi-
vo na reducao das ocorréncias de quedas no ambiente hospitalar.

Palavras-chave: Acidentes por Quedas; Enfermagem; Prevencao de Acidentes; Tecnologia

Digital.

Objective: To identify scientific evidence in the literature on the use of digital technolo-
gies to prevent falls in hospitals.

Method: An integrative review carried out in seven databases in February 2022. The PICo
strategy was employed to devise the research question. The collected articles were from the
period 2017-2021. The Rayyan® software was used to delete duplicated documents in the
databases, as well as blinding assessors in the title and summary reading stage (first asses-
sment) and in the full reading stage (final assessment). Document analysis was carried out
on data treated by a quantitative-qualitative approach.

Results: Six hundred and ninety-five (695) articles were identified; of these, 47 were selec-
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ted for full reading. A final sample consisting of 14 articles was produced. American and
Brazilian studies were predominant. Regarding digital technologies to prevent falls, a pre-
valence of pressure and wearable sensors was found. In a smaller number, the technologies
applied were location tracking sensors and individually customized electronic tools to assess
and guide patients with high risk of falls. Other studies suggest that the use of multiple
resources associated with digital technologies presented good results in reducing fall events
in hospitals.

Conclusion: There are different technologies that can be used to prevent falls. When they
are associated with interventions, they are capable of promoting a positive impact in reduc-
ing fall events in hospitals.

Keywords: Accidental Falls; Accident Prevention; Digital Technologies; Nursing.

Obijetivo: Identificar en la literatura las evidencias cientificas del uso de las tecnologias digi-
tales en la prevencion de caidas en el ambiente hospitalario.

Método: Revision integrada realizada en siete bases de datos, en febrero de 2022. Utilizado
la estrategia PICo para elaboracién de la encuesta de investigacion. Los articulos recolecta-
dos fueron del periodo de 2017 a 2021. Empleado el software Rayyan® para la exclusion de
documentos duplicados en las diferentes bases, asi como para el ofuscamiento de los evalua-
dores en la etapa de lectura de titulo y resumen (primera evaluacion) y en la integra (eva-
luacion final). El andlisis documental basado en datos tratados por el enfoque cuantitativo-
-cualitativo.

Resultados: Fueron identificados 695 articulos, de los cuales 47 fueron seleccionados para
lectura en la integra, obteniéndose muestra final de 14 estudios. Predominé la publicacién
estadunidense y brasilena. En tratdndose de tecnologias digitales para prevencion de caidas,
se encontré la prevalencia del uso de sensores de presién y sensores vestibles. En menor
numero, las tecnologias utilizadas fueron sensores de rastreo de localizacién y herramien-
tas electroénicas personalizadas individualmente para evaluacion y orientacion al paciente
con alto riesgo de caidas. Otros estudios senalan que el uso de multiples recursos asociados
a las tecnologias digitales presenté buenos resultados en la reduccion de incidencias de cai-
das en el ambiente hospitalario.

Conclusion: Hay diferentes tecnologias digitales que pueden ser utilizadas para prevencion
de caidas. Mientras asociadas con intervenciones, son capaces de promover impacto positi-
vo en la reduccién de las ocurrencias de caidas en el ambiente hospitalario.

Descriptores: Accidentes por Caidas; Enfermaria; Prevencién de Accidentes; Tecnologia
Digital.
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O Ministério da Saude (MS), por meio da Portaria n° 529/2013, instituiu o Programa Nacio-
nal de Seguranca do Paciente (PNSP) com o objetivo de reforcar nas instituicoes de saude a
importancia da promocao da seguranca do paciente, buscando qualificar o cuidado e criar
uma cultura de seguranca nos ambientes e nos servicos de saude. O PNSP estabelece a neces-
sidade de criacao de metas, protocolos, guias e manuais voltados a tematica da seguranca do

paciente em diferentes areas, dentre elas a da prevencao de quedas?.

A queda é definida como evento ndo intencional em que o individuo sofre impacto no solo
ou desce a um nivel inferior ao inicial, podendo, ou nao, gerar danos decorrentes desse even-
to, inclusive com lesdo grave?. Globalmente, as quedas s3o um problema de saude publica.
Segundo dados da Organizacdao Mundial da Saude, cerca de 684 mil quedas fatais ocorrem
a cada ano, tornando-se a segunda principal causa de morte por lesées nao intencionais,

abaixo apenas das lesdes provocadas por acidentes de transito®.

Mais de 80% das mortes relacionadas a quedas ocorrem em paises de baixa e média renda,
como nas regides do Pacifico Ocidental e sudeste da Asia, que representam 60% da totalida-
de dessas mortes®?. No Brasil, dados divulgados no Boletim Seguranca do Paciente e Quali-
dade em Servicos de Saude apontam que as quedas representam 11% de incidentes relatados

na assisténcia a saude.

O grau de severidade da queda estd ligado a fatores intrinsecos, ou seja, associados as carac-
teristicas do individuo, tais como: processo de envelhecimento, alteracées de marcha, difi-
culdades ocular e auditiva, comorbidades, patologia de base, polimedicamentos, histdrico
anterior de quedas e problemas comportamentais. Os fatores extrinsecos relacionam-se as
condicoes do ambiente hospitalar, como ambiente desconhecido, presenca de escadas, piso
escorregadio, objetos longe do alcance; e tais fatores se associam as caracteristicas compor-
tamentais®. No ambiente hospitalar, concentra-se um maior numero de pessoas que apre-
sentam esses tipos de caracteristicas, tornando o risco de queda uma preocupacao presente

e didria para as instituicées de saude!®.

A prevaléncia de quedas nos servicos de saude constitui-se em um dos principais indicado-
res que mede a qualidade da assisténcia prestada. A queda é um evento que geralmente oca-
siona complicacoes de diferentes magnitudes para o paciente, podendo prolongar o tempo
de internacao, estabelecer comorbidades, ampliar a mortalidade prematura, demandar alta
exigéncia em adaptacoes nos arranjos familiares para prover o cuidado e, até mesmo, ocasio-

nar a elevacido dos custos hospitalares?”.
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Apesar de todos os cuidados e preocupacodes acerca da promocao de acdes para a prevencao
de quedas, infelizmente é uma realidade expressiva, que instiga pesquisadores de diversos
paises na busca por estratégias para minimizar tais eventos no ambiente hospitalar. Uma
dessas estratégias é a utilizacao de tecnologias digitais no ambiente hospitalar, que, atual-
mente, tem sido discutida e apresentada em uma proporcao exponencial e, futuramente,
podera ser uma realidade em muitas instituicoes de saude®19. Diante do contexto apresen-
tado e da possibilidade de gerar tecnologias digitais a serem integradas as acoes para pre-
vencao de quedas nos servicos de saude, surgiu este estudo, que tem o objetivo de identificar
na literatura as evidéncias cientificas do uso das tecnologias digitais na prevencao de que-

das no ambiente hospitalar.

Trata-se de revisdo integrativa da literatura (RIL), em seis etapas: 1) elaboracio da pergun-
ta norteadora; 2) definicdo dos critérios de inclusdo e exclusido dos estudos; 3) selecdo das
informacoes a serem extraidas dos estudos selecionados; 4) avaliacdo dos estudos incluidos
na revisdo integrativa; 5) interpretacio dos resultados; é) sintese do conhecimento™?. Este
estudo foi conduzido pelas diretrizes e recomendacodes do protocolo Preferred Reporting Items

for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)12),

Para a elaboracdo da pergunta de pesquisa, utilizou-se a estratégia PICo, em que: P - Popu-
lacdo (pacientes); I - Fenomeno de interesse (tecnologias digitais); e Co - Contexto do estu-
do (ambiente hospitalar)®?. Assim, formulou-se a seguinte questao: “Quais sdo as evidéncias
cientificas no uso de tecnologias digitais na prevencao de quedas de pacientes no ambiente

hospitalar?”

As bases de dados foram definidas considerando a relevancia e impacto para o contexto
da saude, sendo elas: Scopus; US National Library of Medicine National Institutes of Health
(PubMed), Web of Science (WoS), Cummulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Medical Literature Analysis and Retri-
eval System Online (MEDLINE) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS).

Foram incluidos, no estudo, artigos com textos completos, disponiveis em inglés, espanhol
ou portugués, publicados no periodo de 2017 a 2021 e que respondessem a pergunta de pes-
quisa. Excluiram-se monografias, dissertacoes ou teses; artigos de revisao integrativa, revi-

sao bibliografica, histéricos ou reflexivos; resumos simples e expandidos; resenhas, editori-
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ais ou cartas ao editor; e estudos que apresentaram falhas metodologicas graves detectadas

pelos revisores no momento da analise critica.

Utilizaram-se descritores controlados de acordo com os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS), Medical Subject Headings (MeSH), Scopus e CINAHL, com uso dos operadores boolea-
nos “AND” e “OR”: Accidental Falls; Accident Prevention; Hospitals; Technology Assessment,
Biomedical; Instructional Film and Video; Digital Technology, Mobile Applications; Educational
Technology. Para sistematizar a coleta da amostra, empregou-se o formulario de busca avan-
cada respeitando as peculiaridades de cada base de dados. Um pesquisador independente
realizou essa tarefa, padronizando a sequéncia de utilizacado dos descritores e dos cruza-
mentos em cada base de dados. Além disso, para garantir a busca ampla, os artigos foram
acessados por meio do portal de periédicos da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal
de Nivel Superior (CAPES), e também se optou por adicionar os sinénimos dos descritores,

disponiveis nos vocabularios controlados.

A busca dos estudos indexados ocorreu no més de fevereiro de 2022, resultando em uma
amostra de 695 artigos. Realizou-se a exportacdo dos resultados para o software Rayyan®:
uma ferramenta que auxilia no armazenamento, selecdo de amostras, identificacdo de dupli-
catas e cegamento dos avaliadores™. Depois da exclusdo de duplicatas, procedeu-se a tria-
gem dos estudos pela leitura de titulos e resumos de maneira duplo-cega, sendo incorporado
um terceiro avaliador quando divergente a decisdo sobre a inclusao ou exclusdo de um arti-
go. Na segunda etapa, dois avaliadores fizeram a leitura na integra de 47 artigos, seguindo
0 mesmo processo metodoldgico, classificando-os como elegiveis ou ndo elegiveis para com-
por a amostra desta RIL. Para artigos em que houve discordancia na avaliacdo, a decisdo foi

resolvida por consenso, por um terceiro avaliador, de forma independente.

Para extracdo dos dados, definiram-se, previamente, as informacoes de interesse dos estu-
dos selecionados, as quais foram obtidas mediante uso de formulario especifico elaborado
no estudo. Coletaram-se os seguintes dados: nome dos autores, titulo, periédico, pais de ori-
gem, ano da publicacao, objetivo do estudo, delineamento, principais resultados, tipo de tec-

nologia e nivel de evidéncia.

A fim de avaliar o nivel de evidéncia (NE), utilizou-se a classificacdo proposta por Oxford
Centre Evidence-Based Medicine, a qual sugere dez niveis: 1A - revisoes sistematicas e me-
tanalises de ensaios clinicos comparéaveis; estudos controlados randomizados bem delinea-
dos com desfecho clinico relevante; 1B - Estudos controlados randomizados com estreito
intervalo de confianca; 1C - resultados do tipo “tudo ou nada”; estudo de série de casos con-
trolados; 2A - revisao sistemadtica homogénea de estudos de coorte (com grupos de compa-

racao e controle de varidveis); 2B - estudo de coorte com pobre qualidade de randomizacéo,

ONLINE 2023. AGOSTO. 9(3): 34 - 50

38



TECNOLOGIAS DIGITAIS UTILIZADAS PARA PREVENGAO DE QUEDAS NO AMBIENTE HOSPITALAR...

controle ou sem acompanhamento longo, estudo de coorte transversal; 2C - resultados de
pesquisa (observacao de resultados terapéuticos ou evolucdo clinica); 3A - revisdo sistema-
tica homogénea de estudos de caso em grupo-controle; 3B - estudos de caso com grupo-
-controle; 4 - relatos de caso e série sem definicdo de caso-controle; 5 - opinido de autorida-

des respeitadas ou especialistas; revisao da literatura ndo sistematica®®.

Com vista a analise critica dos resultados, empregou-se a categorizacao e agrupamento de
acordo com a similaridade dos resultados apresentados, gerando a sintese dos desfechos; e
extracao dos dados quantitativos de acordo com o formulério especifico citado anteriormen-

te para evidéncias cientificas encontradas.

Por se tratar de uma RIL, este estudo nao foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
(CEP), pois ndo envolveu pesquisas em seres humanos, mas respeitou os direitos autorais

das publicacoées selecionadas no presente trabalho.

A selecdo dos estudos foi parametrizada com auxilio das etapas do PRISMA, conforme Fi-

gura 17.

A busca e selecdo dos estudos resultou na inclusao de 14 artigos que respondem a questao
de pesquisa. Predominaram artigos disponibilizados na base de dados PubMed (10; 71,5%)"
10.17.18.21-23.2526) geoniida pela SciELO (4; 28,5%)1619.20.24) Dos estudos selecionados, 4 (28,6%)
foram publicados no ano de 2017172022.25. 3 (21,4%), em 2019(81018) ¢ 20211620 2 (14 2%)
em 20201729 e 1 (7,2%) em 201829 O corpus de analise conteve 11 (78,6%) publicacdes no

idioma jnglé5(8—10,17*19,21—2325,26) e3 (2174%) em pOftUgUéS(16'20'24).

O pals com o maior numero de publicacées foram os Estados Unidos(?:10.17.17.2223.26) (77- 50%):
seguidos do Brasil¢20.24) (3: 21,4%); Australia (2; 14,2%)182%: Inglaterral® e China® (1; 7,2%).
O tamanho da amostra dos estudos variou entre 13 e 2.148 participantes. A finalidade pre-
dominante das tecnologias digitais foi a prevencao de quedas as pessoas idosas (13; 92,8%),

e apenas 1 (7,2%) estudo™® tinha as criancas como publico-alvo.

Sobre os periodicos, 2 (14,2%) publicacdes foram no Journal of Medical Internet Research10:26),
e as demais foram publicacdes unicas selecionadas nas seguintes revistas: Biosensors®@V;
Injury Prevention® International Journal of Evidence-Based Healthcare?®; Journal of
Emergency Nursing!”: Journal of Medical Internet Research, Research Protocols!”: Journal

of Nursing Care Quality“?; Plos One'?®: Revista Brasileira de Enfermagem@*; Revista
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Brasileira de Geriatria e Gerontologia®®: Sociology of Health & Illness®; Texto & Contexto

Enfermagem?; The Joint Commission Journal on Quality and Patient Safety®”).

Ao avaliar as caracteristicas metodologicas dos estudos, foi possivel verificar 9 (64,4%) com
delineamentos que se estratificam em: experimental”20-22, randomizado®17:18) caso-controle™®
e intervencao®”. Os demais apresentam delineamento metodologico®®2324) (3: 21,4%) e explo-
ratoriol#>20) (2: 14,2%). Destacam-se estudos de construcao e validacdo de tecnologia digital,

tais como aplicativo?? e videos educativos16:24).

No Quadro 17, sao apresentados os objetivos, tipos de tecnologia e niveis de evidéncia dos
artigos selecionados para a RIL. Dentre os aspectos abordados nas tecnologias digitais,
ressaltaram-se: sensores de pressao'®17.17.2325 sensores vestiveis (também chamados de wea-
rable)?:2) e os sensores de rastreamento de localizacido!’®. Foram encontrados bons resulta-
dos na reducdo de incidéncia de quedas no ambiente hospitalar’2! em estudos que
utilizaram multiplos recursos associados as tecnologias digitais, tais como ferramentas ele-
tronicas personalizadas individualmente de avaliacdo e orientacdo para o paciente com al-

to risco de quedas!?®).

Constatou-se a prevaléncia de estudos direcionados para o publico de pessoas idosas inter-
nadas em hospitais. Ainda que a populacao idosa seja a mais vulneravel para ocorréncia de
quedas, o presente trabalho revela uma deficiéncia na avaliacao da aplicacdo das tecnolo-
gias digitais em outras populacées como criancas, adolescentes, gestantes e até mesmo tra-
balhadores do hospital. Embora em menor ocorréncia, elas também apresentam quedas na

pratica didria no ambiente hospitalar.

Apesar disso, as tecnologias digitais estdo avancando rapidamente e disponibilizando cada
vez mais recursos para serem utilizados no ambiente hospitalar. As publicacdes recentes
sobre o tema revelam haver grande interesse, em nivel internacional, no desenvolvimento,
avaliacio e validacio dessas tecnologias para a prevencao de quedas'®?2%, incluindo a inves-

tigacao do seu impacto7-18),

Nos estudos de tecnologia de alerta visando a prevencao de quedas, tém predominado aque-
les sobre a utilizacdo da tecnologia de sensores de pressaol81718.21.26) Outros trabalhos usa-
ram tecnologias digitais combinadas?>24), como no caso da pesquisa que analisou uma abor-
dagem multifatorial empregando acompanhamento remoto por video (RVM), alarmes de
maca e implementacao de uma cultura robusta de seguranca do paciente: o resultado foi a

reducao de 27% nas quedas e de 66% nas quedas com lesoes™?.
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No entanto, um dos estudos, que analisou as falhas na implementacao da tecnologia de sen-
sores de pressao, apresentou em seus resultados o questionamento acerca das subjetivida-
des relacionadas ao modo como algumas tecnologias digitais podem afetar positiva ou nega-
tivamente a internacao hospitalar'®. Ressalta-se a importancia da realizacao de um plane-
jamento adequado e de qualidade na concepcao, aplicacao e uso das tecnologias digitais no
ambiente hospitalar, a fim de que nao representem um incémodo e desperdicio de tempo

clinico para a equipe assistencial e financeiro para a instituicao.

O uso de tecnologias digitais tem sido empregado para avaliacao de risco ou deteccao de
evento de queda. Em alguns casos, foi utilizada tecnologia vestivel”2Y; em outros, o aplica-
tivo moével@9 que fol capaz de verificar as oscilacdes presentes na manutencao do equili-
brio estatico de individuos idosos e diferenciar os resultados em grupos de baixo e alto risco
de queda, utilizando uma bolsa em cinta regulavel para conectar o smartphone ao paciente.
No entanto, essa tecnologia limita-se apenas a avaliacao do risco de quedas, necessitando
de mais testes para implementacao de novas funcionalidades. Ja4 o Apple Watch, outra tec-
nologia wearable que utiliza reldgio vestivel, pode detectar quedas e alertar cuidadores, equi-
pes de enfermagem e médicos da necessidade de ajuda ao paciente. Outra funcionalidade
dessa tecnologia é a possibilidade de coletar, de forma objetiva e como parte de ensaios cli-
nicos, dados sobre marcha, condicionamento fisico e ocorréncias de quedas”. Embora sejam
tecnologias com potencial para alavancar os estudos sobre as andlises de ocorréncias de

quedas, elas tém sido pouco aplicadas na pratica.

Visando avaliar a adesdo da populacao idosa a utilizacdo de tecnologias de sensoriamento
vestiveis, um estudo realizado no Canadéd, em 2020, investigou os fatores que afetam sua
intencdo em usar dispositivos vestiveis. Tal estudo demonstrou haver uma baixa adesao a
essa tecnologia, devido a dificuldade desse publico em ler e interpretar as informacoes exi-
bidas pelo dispositivo?4). Esse tipo de dificuldade pode se dar em decorréncia da baixa ade-
sdo a outras tecnologias digitais, por isso o envolvimento também de familiares no cuidado

¢ imprescindivel.

O envolvimento do paciente e dos familiares no entendimento do plano de cuidados e tera-
péutico é fundamental para o sucesso na prevencao de quedas, o que é reforcado em estu-
dos®?223.27) Um deles analisou uma ferramenta eletrénica personalizada de avaliacido e ori-
entacdo para o paciente com alto risco de quedas, chamada de Fall TIPS. Essa intervencao
aproveita a tecnologia da informacao em saude para fornecer suporte & decisdo clinica, vin-
culando a avaliacdo do risco de queda as intervencoes personalizadas. Cada modalidade do
Fall TIPS facilitou efetivamente o envolvimento do paciente no processo de prevencao de

quedas'?9),
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Com esta revisao, notou-se que as tecnologias digitais utilizadas para prevencao de quedas
sao empregadas como ferramentas complementares e que o uso de multiplas ferramentas
aliado aos demais cuidados torna possivel a reducao desse evento nos hospitais. O presente
trabalho tem capacidade de suscitar discussdes para analise de eventos passados com mais
precisao visando ao incremento do uso de tecnologias digitais. Assim, evidencia a importan-

cia da elaboracao de novas estratégias voltadas a seguranca do paciente.

Como limitacées do estudo, pode-se mencionar a diversidade e as fragilidades metodologi-
cas dos estudos primarios, o que dificulta a analise. Em alguns estudos de desenvolvimento
e pesquisa, ndo se encontra descricao clara dos métodos, e isso resulta em uma amostra redu-

zida, mesmo que diferentes bases de dados tenham sido utilizadas.

Esta andlise da literatura global evidenciou diversas tecnologias digitais que podem ser uti-
lizadas para prevencao de quedas, predominando aquelas com sensores de pressdo e weara-
ble. Ademais mostrou que a integracdo com praticas baseadas em evidéncias ¢ uma estraté-
gia eficaz para reduzir a taxa e o risco de quedas em ambiente hospitalar, demonstrando a

capacidade de produzir impactos positivos nos indices de quedas.

Os resultados da presente revisdo contribuiram para uma reflexao critica da pratica de enfer-
magem e em saude na ambiéncia hospitalar. Observou-se, nos estudos, uma tendéncia futu-
ra de implantacao das tecnologias digitais na pratica clinica das instituicdes de saude, para
a prevencao de quedas, seja por meio de dispositivos de acesso pelo paciente, seja por aque-
les de monitorizacao a beira do leito, associados ao uso de recursos educativos capazes de
instrumentalizar tanto pacientes e familiares quanto os profissionais da saude, mitigando

os riscos de quedas e promovendo a seguranca do paciente.
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Figura 1 - Fluxograma do processo de selecao dos estudos, adaptado do PRISMA,
Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2022.%
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* NE - Nivel de Evidéncia.

Objetivo

Examinar o efeito de tecnologia digital que
interage com pessoas por conversa (orienta-
da por protocolo e por pessoa) quanto a soli-
dao, depressao, delirio e quedas, entre pacien-
tes idosos hospitalizados.

Avaliar um sistema combinado de sensor
de profundidade no leito de pacientes hospi-
talizados, projetado para atribuir a probabi-
lidade de queda e detectar saidas do leito

do paciente para a prevencao de quedas.
Avaliar a eficacia do sistema de gerencia-
mento geriatrico inteligente de ambiente,
baseado em sensor vestivel (AmblGeM),
para a prevencao de quedas em pessoas
idosas em hospitais.

Analisar as falhas de uma intervencao que
utiliza sensores de pressio de cama e cadei-
ra de cabeceira, ligados a pagers de radio
para prevenir quedas a beira do leito em
pacientes idosos internados no hospital.
Relatar o caso de uma iniciativa abrangente
de prevencao de quedas, incluindo os
seguintes componentes: avaliacdo de risco
de queda baseada em triagem, aplicacdo

de novas tecnologias de monitoramento,
melhor analise pos-evento e atividades

de conscientizacdo e reconhecimento.
Desenvolver um aplicativo para dispositivos
maoveis voltado a avaliacdo do equilibrio

e risco de queda em individuos idosos.
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Quadro 1 - Sintese dos artigos e principais resultados - Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2022.7~

Tipo de tecnologia

Plataforma Care Coach, agente de conversacdo digital a beira do leito,
representado por um avatar de animal animado em um tablet, monitorado
e controlado, que pode auxiliar na diminuicao de delirium e consequente-
mente em eventos de queda.

Tecnologia de sensores que identifica dinamicamente o risco de queda
de pacientes hospitalizados, detecta a saida precoce da cama de pacientes
de alto risco e alerta os enfermeiros.

O sistema Ambient Intelligent Geriatric Management (AmblGeM), abrange
sensores de reconhecimento de movimento e rastreamento de localizacao
visando acionar mensagens de alerta a equipe quando ocorrem movimentos
com risco de quedas.

Sensores de pressao de cama e cadeira de cabeceira ligados a pagers de radio
para evitar quedas.

Implementacao de abordagem multifatorial utilizando monitoramento
remoto por video (remote video monitoring - RVM), alarmes de maca e uma
cultura robusta de seguranca do paciente. O RVM eram cameras de video
maoveis sem gravacao, monitoradas remotamente pela equipe do hospital

e com possibilidade de comunicacao direta com o paciente ou com a equipe,
por meio de um alto-falante, além da capacidade de emitir um alarme local,
Se necessario.

Dispositivos maéveis que utilizam sensores wearable para avaliacdo do equili-
brio e risco de queda em individuos idosos.

NE

1B

1B

1B

2B

2C

2C

48



TECNOLOGIAS DIGITAIS UTILIZADAS PARA PREVEN(;ZO DE QUEDAS NO AMBIENTE HOSPITALAR: REVISAO INTEGRATIVA
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* NE - Nivel de Evidéncia.

Objetivo

Desenvolver e implementar sensores weara-
ble para deteccdo de movimento na cama

e que alerta quando o paciente se inclina
para levantar da cama, visando a prevencao
de quedas de pacientes classificados com
alto risco de quedas.

Identificar as barreiras percebidas e os
facilitadores para a implementacéo do
programa de prevencao de quedas 6-PACK.

Examinar a viabilidade, aceitabilidade

e usabilidade do Apple Watch Series 4
emparelhado com o iPhone e aplicativo

de pesquisa Rhode Island FitTest (RIFitTest)
entre pessoas idosas que procuram atendi-
mento para quedas.

Analisar os efeitos do video sobre

o ‘engajamento do paciente e taxas de
queda” no cuidado agudo hospitalar em
ortopedia e unidades médico-cirurgicas.

Examinar se a modalidade Fall TIPS afeta

o envolvimento do paciente no processo de
prevencao de quedas em trés etapas e, por-
tanto, se afeta a eficacia dessa ferramenta.

Elaborar e validar tecnologia educacional
(video educativo) para os profissionais de
saude, sobre prevencao de queda em crianca
hospitalizada.
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Quadro 1 - Sintese dos artigos e principais resultados - Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2022.<7~

Tipo de tecnologia

Sensores wearable para deteccdo de movimento na cama e que alerta quando
o paciente se inclina para levantar da cama. Sdo adequados para
a prevencao de quedas.

Intervencao multifacetada alicercada em cinco etapas: supervisio para
ir ao banheiro, auxilio em caminhadas, higiene, cama baixa e alarme
de cama/cadeira.

Apple Watch é um dispositivo vestivel com sensores integrados com o
Iphone que pode detectar quedas e alertar cuidadores e médicos de que a
ajuda é necessaria. Pode ser usado para coletar dados objetivamente sobre
marcha, condicionamento fisico e quedas como parte de ensaios clinicos.

Video educativo para pacientes sobre prevencao de quedas.

Ferramenta eletronica personalizada de avaliacdo e orientaciao para o
paciente com alto risco de quedas chamado de Fall TIPS (Tailoring Interven-
tions for Patient Safety). Essa intervencdo aproveita a tecnologia da infor-
macado em saude para fornecer suporte a decisdo clinica vinculando a avalia-
cdo dorisco de queda a intervencoes personalizadas. As trés modalidades

de beira de leito sdo as seguintes: (1) o poster laminado Fall TIPS; (2) poster ele-
trénico Fall TIPS; e a tela de cabeceira de seguranca do paciente sem papel.
Tecnologia educacional (video educativo) voltado aos profissionais de saude
sobre prevencao de queda em crianca hospitalizada.

NE

2C

3B
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Melin (2018)%
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* NE - Nivel de Evidéncia.

Quadro 1 - Sintese dos artigos e principais resultados - Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2022.<~

Objetivo

Avaliar uma mudanca de processo para redu-
zir potencialmente as taxas de queda em uma
unidade de internacdo médico-cirurgica.
Construir e validar video educativo para a
populacdo idosa acerca dos riscos de queda.

ONLINE 2023. AGOSTO. 9(3): 34 - 50

Tipo de tecnologia

Treinamento sobre o uso de alarme na cama/cadeira para prevencao
de quedas.

Video educativo para a populacao idosa acerca dos riscos de quedas.

NE
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