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TÍTULO 

CÓMO PREVENIR LAS CAÍDAS EN EL ÁMBITO HOSPITALARIO 
 
INTRODUCCIÓN 

Las caídas en el ámbito hospitalario representan un problema común y persistente, que altera el proceso 
de recuperación o incrementa la estancia hospitalaria del paciente. Según la estadisticas el 84% de los 
efectos adversos en pacientes hospitalizados están relacionados con las caídas, siendo éstas unas de las 
causas que elevan la morbi-mortalidad en los sistemas sanitarios desarrollados. Es por ello, que la 
prevención de caídas es uno de los indicadores de calidad de los cuidados de enfermería cuyo 
seguimiento es común en todos los programas de calidad del sistema sanitario. Por lo tanto, se deben 
tomar las medidas pertinentes en los centros sanitarios para la prevención de los factores que 
contribuyen en las caídas. 
 
OBJETIVOS 

La implementación  del  protocolo para la prevención de caídas en nuestro hospital persigue  prevenir, 
detectar y actuar ante la aparición de éstas. 
El registro y análisis de las caídas y las circunstancias en que se producen permite detectar áreas de 
mejora en instalaciones, procedimientos y circuitos del centro. 
 
METODOLOGÍA 

Para la prevención realizaremos un análisis de factores que puedan incrementar el riesgo de caídas de los 
pacientes, ya sean extrinsecos o intrinsecos, particulares del paciente y de su situacón. Para lo cual 
utilizaremos:  
1.- Escala de valoración de riesgo de caidas. ( J.H. Downton) 
Para el registro y posterior análisis de la caída usaremos: 
2.- Registro de las incidencias de caidas, propio del centro, en formato papel y telemático. 
  
RESULTADOS 

En el análisis de los registros sobre caídas entre los años 2007-2012 en contramos que: 
1. En este intervalo se detectaron y registraron 21 caídas. En ningún caso existe un registro de la 
valoración del riesgo de caídas previo de dicho paciente. 
Para la evalución de la eficacia del protocolo de prevención del riesgo de caídas se tendrá en cuenta: 
2.- Porcentaje de Caídas en el Centro Hospitalario. 
 

CONCLUSIONES 

Existe un infrarregistro en cuanto a las caídas por diversos motivos (el personal no tiene tiempo en el 
momento oportuno de registrarlas, no se comunica al personal sanitario la incidencia de la caida, etc) y 
asimismo no se realiza en todos los casos pertinentes la valoración del riesgo de las caídas. 
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Creemos que es fundamental que el personal sanitario priorice estas acciones para minimizar la 
envergadura del problema que nos ocupa. 
 

 


