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Introducdo: Queda é definida pela Organizagcdo Mundial de Satide (OMS) como o evento em
que a pessoa “inadvertidamente cai ao solo ou niveis inferiores, excluindo mudanca
intencional da posi¢do para repouso na mobilia, paredes ou outros objetos’. Em abril de 2013
0 Ministério da Sadde instituiu por meio da Portaria N° 529, de 1° de abril de 2013, o
Programa Nacional de Seguranca do Paciente, o PNSP, visando “contribuir para a
qualificacdo do cuidado em saldde em todos os estabelecimentos de satide do territério
nacional”®®. Dentre as a¢des que visem melhoria da seguranca do cuidado em satde a
prevencao de quedas esta listada entre os aspectos necessarios para se propor protocolos e
acdes que repercutam em seguranca do paciente durante a assisténcia em satde?. A queda é
considerada um incidente de seguranca do paciente e, em alguns casos, quando em
decorréncia dela o paciente sofre algum dano (fisico, psicolégico ou social), é definido como
evento adverso. Identificou-se, na literatura, uma grande variedade de fatores que sdo
considerados como de risco para quedas. Também foram encontradas publicacdes de algumas
escalas que foram construidas para avaliacdo de condic¢Ges especificas da pessoa e que tem
sido relacionadas ao risco de quedas como, dentre outras, a Escala de Equilibrio Funcional de
Berg, que avalia o desenvolvimento de tarefas funcionas e a Escala Timed Up and Go, que
avalia mobilidade bésica da pessoa. Com relagdo a uma escala especifica para avaliar o risco
de quedas, foi identificada a Morse Fall Scale (MFS)? publicada na lingua inglesa, por Janice
Morse em 1989. Esta escala é composta por seis itens para a avaliagdo do risco de quedas em
adultos hospitalizados: History of Falling, Secondary Diagnosis, Ambulatory Aid,
Intravenosys Theraphy/Heparin lock, Gait end Mental Status. A autora estabeleceu, por meio
da pontuacdo dos itens acima, escores de risco conforme a soma de pontos de cada item em,
risco baixo (Zero a 24 pontos), risco moderado (25 a 44 pontos) e risco elevado (> 45
pontos)®. Ndo foi encontrado publicagio de artigos no Brasil utilizando a Morse Fall Scale
para avaliar risco de queda de pacientes hospitalizados, o que impulsionou a realizacdo desta
pesquisa e a traducdao e adaptacdo transcultural para o portugués, por Urbanetto e
colaboradores em 2012, o qual foi aceito para publicacio na Revista da Escola de
Enfermagem da USP*. A Morse Fall Scale, de Janice Morse, foi indicada no protocolo de
prevencdo de quedas do Programa Nacional de Seguranca do Paciente, como uma das escalas
utilizadas para a identificagdo de risco para quedas no ambiente hospitalar®. Objetive: estudo
realizado com o objetivo de traduzir e adaptar transculturalmente a Morse Fall Scale para a
lingua portuguesa. Método: estudo de traducdo e validagdo utilizando o referencial teérico-
metodoldgico sugerido por Guillemin, Bombardier e Beaton® e realizado em sete etapas: (1)
autorizacdo da tradugdo e adaptacdo pela autora da escala; (2) tradugdo para o portugués do
Brasil; (3) avaliagdo e estruturacdo da escala traduzida; (4) traducado reversa para o inglés; (5)
avaliacao e validacdo da escala pelo comité de especialistas; (6) avaliacdo da clareza dos itens
e defini¢cOes operacionais da versdo traduzida e adaptada para a lingua portuguesa por 45
profissionais de saude (enfermeiros e fisioterapeutas) e (7) avaliagdo da concordancia entre
avaliadores/juizes na aplicacdo da escala por meio do Coeficiente Kappa (0= pobre; 0 a 0,20=
fraca; 0,21 a 0,40= provavel; 0,41 a 0,60= moderada; 0,61 a 0,80= substancial e 0,81 a 1,00=
quase perfeita) e confiabilidade da reprodutibilidade da escala traduzida pelo Coeficiente de
Correlacdo Intraclasse, no qual foram consideradas as seguintes interpretacdes: < 0,4 — pobre;
> 0,4 e < 0,75 — satisfatério e > 0,75 excelente. Os aspectos éticos foram respeitados, a
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traducdo e adaptagdo, bem como a versdo final da escala na lingua portuguesa foram
autorizadas pela autora da Morse Fall Scale. O projeto de pesquisa intitulado “Associagdo
entre o risco e a ocorréncia de quedas em pacientes hospitalizados” foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande do Sul, sob
Protocolo OF. CEP-1272/09. Os participantes, incluindo os profissionais e pacientes, foram
esclarecidos quanto aos objetivos da pesquisa e, apds, todos assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Resultados: Os itens da Morse Fall Scale ficaram assim
descritos na versdao em portugués: histéria de quedas, diagnodstico secundario, auxilio na
deambulacdo, terapia intravenosa/dispositivo salinizado/heparinizado, marcha e estado
mental. Quanto a clareza da escala, as propor¢des foram consideradas muito satisfatérias, com
intervalo de confianca entre 73% a 100% na op¢ao “muito claro”. Quanto a concordancia das
respostas, os resultados apresentaram coeficientes Kappa na classificagdo quase perfeita em
cinco dos seis itens e excelente reprodutibilidade pelo Coeficiente de Correlacdo Intraclasse.
Conclusdo: Concluiu-se que o processo de adaptacdo da escala foi bem sucedido, indicando
que seu uso é apropriado. Outros estudos sdo necessdrios para o acompanhamento de sua
aplicabilidade. As contribui¢des desta pesquisa visam contribuir para a identificar os fatores
que contribuem para a ocorréncia de quedas no ambiente hospitalar, de forma a fornecer
dados para identificacdo do risco para quedas em pacientes hospitalizados. A utilizagdo da
Morse Fall Scale podera subsidiar os gerentes e profissionais de saide e de enfermagem no
planejamento de estratégias que previnam e/ou diminuam a ocorréncia desse evento no
ambiente hospitalar, refletindo em maior seguranca para os pacientes e ainda subsidiar outras
pesquisas relacionadas a esta tematica.
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