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Resumen

Las caidas representan un problema de salud publica con consecuencias muy graves, tanto a
nivel individual como para los sistemas de salud, debido al impacto que tienen en la calidad de
vida y los costos asociados a su atencién. El siguiente estudio tiene como objetivo analizar el
cumplimiento del indicador de practicas seguras en la prevencién de caidas en pacientes
hospitalizados mediante una revisién bibliografica, con el propésito de contribuir al
fortalecimiento de una atencion hospitalaria segura y de calidad. La metodologia aplicada fue
de tipo descriptivo, basado en la busqueda de articulos cientificos actualizados en los Ultimos
5 afios sobre la Prevencion de caidas. Los resultados abarcan los conocimientos, factores
intrinsecos y extrinsecos, valoracion y notificacién con relacién a la tematica. Ademas,
contribuye a la reduccion de la incidencia de caidas y sus consecuencias, mejorando la calidad
de vida de las personas en estado de riesgo y optimizando los recursos del sistema sanitario.
En conclusion, el conocimiento del personal de enfermeria sobre los factores de riesgo
asociados a las caidas y el manejo adecuado de herramientas de valoracién revela su
importancia en la prevencién de eventos adversos dentro del entorno hospitalario.
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Abstract

Falls are a significant public health concern with serious consequences for both individuals and
healthcare systems, affecting quality of life and increasing healthcare costs. This study analyzes
compliance with safe practice indicators for fall prevention in hospitalized patients through a
literature review, aiming to enhance hospital care quality and patient safety. A descriptive
methodology was applied, involving a review of scientific articles published in the last five years
on fall prevention. The findings address key aspects such as knowledge, intrinsic and extrinsic
risk factors, assessment methods, and reporting practices. Additionally, this study contributes
to reducing fall incidence and its consequences, improving the quality of life for at-risk
individuals, and optimizing healthcare resources. In conclusion, nursing staff's awareness of fall
risk factors and the appropriate use of assessment tools are essential for preventing adverse
events in hospital settings.

Keywords: hospital fall prevention, risk factors, assessment tools, patient safety
protocols
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INTRODUCCION

Segun estudios “la OMS define las caidas como aquellos acercamientos al suelo no
intencionados que pueden o no causar dafo” (Viancha Galindo y otros, 2020). Los pacientes con
alto riesgo de caidas incluyen a adultos mayores de 65 afios, nifios, personas con problemas
fisicos, psicolégicos o sociales, y aquellos que serdn sometidos a cirugia con tratamiento
preanestésico (Neira, 2022).

La mayoria de las caidas resultan de una combinacién de factores como el estado de salud, la
conducta, la actividad del paciente y el entorno. La OMS indica que para prevenir estas caidas se
deben llevar a cabo estrategias como la educacién, charlas informativas y creacién de entornos
seguros (Organizaciéon Mundial de la Salud, 2021). Durante la hospitalizacién, los pacientes
corren el riesgo de caidas, lo que puede afectar su salud y causar secuelas o discapacidades, es
importante aplicar medidas de prevencién y protocolos para evitar caidas en entornos
hospitalarios (Leén Roman & Cairo Soler, 2019).

Las caidas representan un importante problema de salud publica, segun lo sefiala la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS). Estas no solo son una de las principales causas de muertes
accidentales, sino que también tienen un impacto significativo en quienes las sufren. Entre el 30
% y el 50 % de las personas que experimentan una caida terminan con lesiones en los tejidos
blandos, y una tercera parte de ellas llega a desarrollar dependencia funcional, afectando su
calidad de vida y su autonomia (Arias Delgado y otros, 2020).

En el afio 2022, los hospitales del Servicio Madrilefio de Salud registraron una tasa de caidas de
1.88 por cada mil dias de hospitalizacion. La mayoria de los hospitales, un 75%, informaron cifras
inferiores a 2.14, situdndose entre un minimo de 0.12 y un maximo de 4.06. Aunque la incidencia
general se mantuvo estable en comparacién con 2021, se observé una reduccién en el valor mas
alto y una mejora en el percentil 75, o que refleja un avance en este indicador (Servicio Madrilefio
de Salud, 2024).

En Ecuador, cada afio, entre el 2% y el 10% de los pacientes hospitalizados sufren caidas mientras
permanecen en areas de hospitalizacion. De estos, un 5% llega a sufrir lesiones graves, lo que no
solo complica su recuperacion, sino que también incrementa los costos y prolonga su tiempo en
el hospital. Entre las causas principales se encuentran problemas como una iluminacién
inadecuada, mobiliario en mal estado y suelos resbaladizos (Quingaluisa Tapia & Romero
Orejuela, 2019). Por otro lado, (Leguizamo Silva, 2024) sefiala que las mujeres son mas
propensas a sufrir caidas, representando el 54%, mientras que los hombres abarcan el 46%.

El propdsito de esta investigacion es analizar cémo enfermeria lleva a cabo las medidas
de prevencién de caidas en pacientes hospitalizados, poniendo especial atencién en los
protocolos efectivos. Mediante este andlisis, se busca identificar los factores que dificultan la
adherencia a esas practicas, para proponer estrategias que fortalezcan la formacién vy
capacitacion del equipo, mejorando asi la seguridad y el bienestar de los pacientes.

METODOLOGIA

Este Proyecto de Asignatura, es un estudio descriptivo, basado en una revision bibliografica de
articulos cientificos sobre la Prevencién de Caidas. La blisqueda bibliografica incluyé diferentes
bases de datos cientificas reconocidas mundialmente, como Scielo, PubMed, Google Académico,
ScienceDirect, Elsevier, entre otras, y fuentes de organismos internacionales como Ia
Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Se recopilaron 97 articulos cientificos relacionados con
la prevencidn de caidas en pacientes hospitalizados. De los cuales, 22 publicaciones fueron
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seleccionadas para la elaboracién de una revisién sistematica, con el fin de analizar y sintetizar
los resultados y contribuciones que aportan a la investigacion.

La poblacion de estudio estuvo compuesta por articulos cientificos que abordaron la tematica.
Los criterios de inclusién para conformar la muestra fueron: publicaciones de los Uultimos 5 afios,
con acceso gratuito a sus textos completos, y que proporcionaran datos estadisticos,
informacioén sobre factores causales, de riesgo y complicaciones. Los criterios de exclusion
fueron articulos plagiados o con informacién de dudosa procedencia.

El tipo de muestreo utilizado fue no probabilistico, incluyendo estudios como revisiéon de
literatura, documentos de tesis y maestrias, articulos cientificos, estudios cuantitativos y
cualitativos. La informacién recopilada permitié obtener una visién general sobre el nivel de
conocimiento del personal de enfermeria respecto a los factores de riesgo asociados a las caidas
en pacientes hospitalizados, asi como su familiaridad con las herramientas de valoracion y
clasificacion de riesgos utilizadas en la practica clinica.

Los resultados obtenidos se presentan en las diferentes secciones del estudio, organizados por
tematicas especificas. En la Tabla 1, se aborda la valoracién del nivel de conocimiento del
personal de enfermeria sobre los factores de riesgo asociados. La Tabla 2 presenta los factores
intrinsecos y extrinsecos que influyen en el riesgo de caidas, incluyendo los efectos adversos
relacionados con farmacos y los elementos que contribuyen a un entorno seguro. La Tabla 3
describe las notificaciones de caidas registradas durante la hospitalizacion.

Para elaborar las tablas, se realizé una revision detallada de los articulos seleccionados,
organizando los datos segun los factores evaluados, nombre de los articulos, autores, afio de
publicaciény la base de datos, permitiendo estructurar tres cuadros comparativos que relacionan
y analizan la informacién, facilitando la interpretacion. Cabe mencionar que este estudio se
realiz6 con fines educativos y de investigacidn, con el objetivo de brindar informacion actualizada
y relevante sobre el Cumplimiento de las normativas en cuanto a la prevencion de caidas en
pacientes hospitalizados.

RESULTADOS

La informacion recopilada permitié obtener una vision global sobre el cumplimiento de los
protocolos de prevencién de caidas hospitalarias, destacando los de diversos factores.

La tabla 1 describe el nivel de conocimiento del personal de enfermeria sobre los factores de
riesgo asociados a las caidas en pacientes hospitalizados, asi como su familiaridad con
herramientas de valoracidn y clasificacion de riesgos utilizadas en la practica clinica.

Tabla 1

Conocimientos Relacionados A Caidas En Pacientes Hospitalizados

Conocimiento Tema/Autores Ao/ Base de datos
Conocimiento sobre | “Factores que conllevan a caidas en 2021/Repositorio
los factores de pacientes hospitalizados en los
riesgo de caidas servicios de medicina interna, cirugia e

infectologia del seguro social
universitario, gestion 2020”
Pusarico Rodriguez C
“Efectividad de las intervenciones para | 2021/Gerokomos
la prevencion de caidas en ancianos:
revision sistematica”
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Tonial Pauletto T, et al.

“Practica de enfermeria basada en la
evidencia y prevencion de las caidas
en pacientes internados”

Oporto Liliana N

2022/Google Académico

Escala de
valoracién de
Downton, Morse y
Tinetti

“Prevalencia de caidas de pacientes
ingresados en el Hospital Central de la
Defensa «Gémez Ulla»”

Porras Zarta DA, et al.

2024/Scielo

“Impacto de la evaluacién oportuna del
riesgo de caidas mediante la escala
Morse en la unidad médicay
quirurgica de adultos de un hospital de

2024/ HEC Journal
Recognition System -
Journal of Health and
Rehabilitation Research

atencion terciaria en Pakistan”

Shazia Khan y col.

“Utilidad de las escalas de Downton y
de Tinetti en la clasificacion del riesgo
de caida de adultos mayores en la
atencién primaria de salud”

Gutiérrez PET, et al.

2022/Medigraphic

Fuente: elaboracion propia.

En la siguiente tabla 2 se presentan los factores intrinsecos y extrinsecos que pueden influir en
el riesgo de caidas, incluyendo los efectos adversos asociados a la administracion de farmacos,
los elementos que contribuyen a un ambiente seguro para el paciente. Ademas, se aborda la
importancia de la valoracion del riesgo de caidas como parte integral de la prevencion.

Tabla 2

Factores Que Conllevan A Sufrir Caidas En Pacientes Hospitalizados

Factores Autores Ao/ Base de datos
Factores intrinsecos (alteracion del “Fatores de risco 2019/Scielo
equilibrio, dificultades para caminar, associados a queda em
movilidad reducida, déficit propioceptivo, | pacientes internados na
edad avanzada (>60 afios), antecedentes | clinica médica-cirdrgica”
de caidas, vértigo y enfermedades Ribeiro Aguiar J, et al.
neurolégica, comorbilidades como “Seguranga do paciente | 2024/RSDJOURNAL

hipertension arterial y diabetes mellitus,
fragilidad, variabilidad en el tiempo del
paso (dtestep_time_var))

na prevencgao de quedas
no cuidado de
enfermagem seguro:

Revisao sistematica”
Wabison Junior
Fernandes dos Santos
“Efectos de la edad, el
sexo, la fragilidad y las
caidas en el rendimiento
cognitivo y motor
durante la marcha de
doble tarea en adultos
mayores”

Piche Elodie, et al.
“Prevalencia de caidas
de pacientes ingresados

2023/ELSEVIER

Durante la administracion de ciertos 2024/Scielo

farmacos (Benzodiacepinas,
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antihipertensivos, hipoglucemiantes,
neurolépticos y medicamentos que
afectan el sistema nervioso central)

en el Hospital Central de
la Defensa «Gomez
Ulla»”

Porras Zarta DA, et al.

“Associations between
doses of fall-risk-
increasing drugs (FRIDs)
and falls of hospitalized
patients”

Yu Kai Yang, et al.

2023/Scientific
Reports

Factores extrinsecos (barandilla de la
cama inadecuada, freno de la cama
defectuoso, timbre de llamada accesible,
mobiliario no adecuado, piso mojado
resbaloso, desorden de la habitacién, ropa
y calzado inapropiado, espacios

“Cumplimiento del
protocolo de prevencién
de caidas en pacientes
pediatricos”
Quingaluisa Tapia AL, et
al.

2019/ Repositorio

limitados) “Nursing care related to 2021/ Scielo
fall prevention in
hospitalized elderly: an
integrative review”
Cabral de Sena A, et al.
"Factors influencing 2020/A0SIS
patient falls in a private
hospital group in the
Cape Metropole of the
Western Cape"
Janse van Rensburg R, et
al.
Medio ambiente seguro (identificar déficit | “Metodologia para la 2019/Scielo
cognitivo o fisico del paciente, las protocolizacion de
caracteristicas del ambiente (suelos enfermeria en la
resbaladizos y escaleras sin barandas), prevencion de caidas en
evitar reorganizaciones innecesarias del pacientes
ambiente fisico. Pueden existir ambientes | hospitalizados”
no aptos que son frios, hostiles, Ledn Roman CA, y col.
existiendo llanto y dolor, la iluminacién de | “Caida del paciente 2021/Scielo

los focos son bajos, no permiten ver con
claridad)

adulto mayor
hospitalizado”
Fuentes Méndez A.

“Adulto mayor:
envejecimiento,
discapacidad, cuidado y
centros dia. Revisién de
tema”

Pinilla Cardenas MA, et
al.

2021/ Google
Académico

Valoracién de riesgos de caida (se
registran los valores de la escala de
equilibrio Tinetti, Daniels para la fuerza
muscular, el Timed Up and Go (TUG) para
el riesgo de caida, el Short Physical
Perfomance Battery (SPPB) para la
fragilidad y la Functional Independence

“Experiencia en la
implantacion de la Guia
de prevencidn de caidas
en Centros
Comprometidos con la
Excelencia en Cuidados”
Alcafiiz Mesas Al, et al.

2020/ELSEVIER
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funcional)

Measure (FIM) para la independencia

“Descripcion de los
pacientes atendidos en
la Escuela de Prevencion
de Fracturas y Caidas en
el contexto de una
Fracture Liaison Service.
FLS Anoia”

Salgado Chia MT, et al.

2022/Scielo

“Revision de la validez de
las escalas de valoracion
del riesgo de caidas en
pacientes
hospitalizados”

Gutiérrez Valencia M, et
al.

2022/ELSEVIER

Fuente: elaboracion propia.

En la Tabla 3 se describen las notificaciones de caidas durante la hospitalizacién.

Tabla 3
Instrumento
Instrumento Tema/Autores Ano/ Base de datos
Notificacion de “Caracteristicas das quedas com dano em 2019/Scielo
caidas (con dafio pacientes hospitalizados"
moderado a severo, | Luzia Melissa, et al.
ocurrieron en . - - - -
ausencia del Modelaje de caidas de pacientes adultos y 2022/Scielo
compafiero, las repercusiones en la Enfermeria como

mientras se usaban
medicamentos
inductores del

segunda victima”
Vacario de Quadros Deise, et al.

“Incidencia y caracteristicas de las caidas de

2021/ELSEVIER

suefio, hipotensos o
que alteraban la
fuerza muscular).

pacientes hospitalizados: estudio de
cohortes”
Garcia Hedrera FJ, et al.

Fuente: elaboracion propia.
DISCUSION

De acuerdo con (Pusarico Rodriguez, 2021) menciona que el conocimiento sobre los factores de
riesgo de caidas es importante para prevenir incidentes y garantizar la seguridad del paciente
hospitalizado. Los resultados en su estudio muestran que el 56% de enfermeros no conoce estos
factores, un 44% afirma conocerlos, evidenciando una carencia importante de conocimientos en
un tema imprescindible para la atencién hospitalaria, concluyendo que la mayoria necesita
capacitacion especifica para identificar y abordar los riesgos de caidas.

Por otro lado, (Tonial Pauletto y otros, 2021) mencionan la importancia de enfermeria en el
conocimiento adecuado sobre la prevencién de caidas, ya que estas representan un evento
adverso comun y evitable en los hospitales, con graves consecuencias fisicas, psicoldgicas y
econdmicas para los pacientes y las instituciones. Ademads, la prevencién eficaz mejora la
calidad de la atencion y garantiza la seguridad del paciente. En este estudio, se evidencia que un
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89.5% de enfermeras evaluadas presentan conocimiento insuficiente sobre la prevencién de
caidas, destacando la necesidad urgente de implementar un programa de educacién continua 'y
capacitacion en esta area, cerrando la brecha entre conocimiento teérico y aplicacién clinica.

De manera similar, (Oporto, 2022) resalta que tener un adecuado conocimiento sobre la
prevencion de caidas es importante, ya que estas representan un evento adverso comun en
pacientes hospitalizados que puede tener consecuencias graves e incluso irreparables que
ponen en riesgo inminente su vida en las areas de hospitalizacién. Considerando que los
profesionales de enfermeria tienen un nivel adecuado de conocimiento en general, y dependiendo
de la situacién o condicion del paciente, permitird que los enfermeros apliquen los protocolos
sobre la prevencién de caidas, identificando los factores de riesgo y reduciendo la estancia
hospitalaria.

La escala de Downton es un instrumento importante en enfermeria para identificar y prevenir
caidas en pacientes hospitalizados, especialmente en adultos mayores, quienes presentan un
riesgo elevado. En un estudio por (Porras-Zarta y otros, 2024) se evidencié que, al ingreso
hospitalario, el 77,5% de los pacientes evaluados con esta escala presentaban un riesgo mayor,
permitiendo implementar medidas preventivas. En una habitacion el 74,5% durante el turno
nocturno se destacé que existe una caida por cada mil estancias hospitalarias.

La Escala de Caidas de Morse (MFS) es una herramienta ampliamente usada en hospitales para
evaluar el riesgo de caidas en pacientes, siendo valorada por su rapidez y facilidad de uso. Segun
un estudio realizado por (Khan & Shahzad, 2024), destacé que el 89% de enfermeria destaca a
este instrumento como practico y rapido, y el 63% afirmd que completar una evaluacion tardaba
menos de 3 minutos. Asimismo, el 98% considerd que la escala era sencilla de comprender,
mientras que el 95% indicé que era Util para detectar a los pacientes en alto riesgo. De forma
notable, el 97% del equipo se mostré a gusto ajustando las intervenciones segun las
puntuaciones logradas con la MFS, lo que evidencia su utilidad en la valoracion y su papel como
apoyo en la ejecucion de estrategias de prevencion.

La herramienta de Downton y la de Tinetti son métodos para evaluar la probabilidad de caidas,
especialmente en personas de edad avanzada. La herramienta de Downton estd enfocada en
fortalecer los pardmetros de valoracion al afiadir distintos factores de riesgo, actualmente es
punto de referencia internacional de calidad y un parametro en la validacién de instituciones de
salud, ya que ayuda a establecer la amenaza de caidas y a generar estrategias de precaucion
efectivas. La herramienta de Tinetti examina la marcha y el equilibrio por medio de un puntaje
que identifica patrones habituales, ajustables o anormales, permitiendo valorar la capacidad y
las dificultades de marcha en ancianos. Estudios comparativos destacan la mayor especificidad
de la escala de Downton frente a la de Tinetti, para entornos hospitalarios identificando
tempranamente los riesgos, sin embargo, algunos autores sugieren combinar ambas
herramientas en la evaluacidn. Internacionalmente, la escala de Downton es obligatoria en los
hospitales como un medidor de calidad, fortaleciendo los procesos organizacionales para
disminuir la incidencia de caidas y sus consecuencias, expresan (Gutiérrez Pérez y otros, 2022).

Segun los autores (Ribeiro Aguiar y otros, 2019), los factores intrinsecos que incrementan la
probabilidad de caidas en individuos hospitalizados incluyen problemas de equilibrio, que
dificultan la estabilidad del paciente, asi como dificultades al caminar, que afectan la habilidad
de trasladarse de manera segura. Ademas, una movilidad fisica limitada y la pérdida de la
percepcion corporal en el espacio incrementan el riesgo de sufrir caidas. Ser mayor de 60 afios
también es un aspecto relevante, ya que el proceso de envejecimiento trae consigo una reduccién
en la fuerza muscular y en la capacidad para mantener el equilibrio, a esto se le suman los
antecedentes de caidas, que incrementan la posibilidad de que se repitan.
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El incremento del riesgo de caidas en pacientes internados estd vinculado a sus antecedentes,
ya que estos aumentan la posibilidad de que sufra un nuevo incidente. Asi mismo, la edad
avanzada es un elemento, dado que la debilidad muscular, firmeza y coordinacién esta presente.
De la misma manera, el vértigo y los desdrdenes neurolégicos, como aquellas que alteran la
coordinaciéon motora y equilibrio, aumentan la probabilidad de caidas. Como parte final, los
pacientes hipertensos vy diabéticos presentan una influencia notable, ya que afectan la
circulacién, la motricidad y el balance, elevando el riesgo de caidas, indicado por (Santos, 2024).

De acuerdo con una investigaciéon de (Piche y otros, 2023), se destacan algunos elementos
internos que son menos comunes; la evaluacién entre la fragilidad y el género evidencia un
aumento en el riesgo de caidas en mujeres vulnerables. Igualmente, la fragilidad y edad sefialé
que los pacientes de ancianos y fragiles se encuentran con un riesgo ain mas elevado. Ademas,
se observa que los pacientes fragiles con un historial de caidas presentan un riesgo superior,
incrementando a otros eventos futuros. Asimismo, la variacién en el tiempo de movimiento como
un elemento interno que indica que una marcha menos uniforme tiene una compensacion con
un riesgo elevado de caidas. Estos elementos, entre fragilidad, género y edad, nos ofrecen una
visién completa del riesgo de caidas en pacientes hospitalizados.

Mencionan (Porras-Zarta y otros, 2024) que factores como el uso de benzodiacepinas 55,1%,
medicamentos antihipertensivos 44,9%, farmacos hipoglucemiantes 22,4% y neurolépticos 16,3%
aumentan la probabilidad de caidas en hospitales, lo que resalta la relevancia de este analisis
para minimizar dafios, que impactaron al 43,9% de las situaciones, siendo severos en un 7,2%,
reiterando la necesidad de tener una base solida de conocimientos en el personal de enfermeria
para utilizar la escala y evitar consecuencias negativas.

Los farmacos que afectan al sistema nervioso central (SNC) estan vinculados con un incremento
en la probabilidad de sufrir caidas en pacientes en atencion hospitalaria, e incluyen
antipsicéticos, antiepilépticos, opioides, sedantes-hipndticos y ansioliticos. Estos pueden alterar
la funcion cognitiva, coordinacién y equilibrio, incrementando la posibilidad de sufrir caidas. Por
ejemplo, los medicamentos antipsicoticos y antiepilépticos provocan somnolencia, sedacion y
alteraciones de la percepcion, lo cual podria impactar la habilidad de un individuo para conservar
la estabilidad. Por otro lado, los opioides poseen un efecto sedativo y pueden provocar vértigo y
confusién, incrementando la probabilidad de sufrir caidas. Se indica que los sedantes-hipnéticos
y ansioliticos no tienen una relacién significativa en dosis bajas con el peligro de caidas. No
obstante, alguno de estos medicamentos puede provocar una sedacion excesiva, disminuyendo
la alerta de los pacientes y afectando su estabilidad, afirman (Yang y otros, 2023).

Adicionalmente, los autores resaltan que otros farmacos como vasodilatadores influyen en la
presion arterial y flujo sanguineo, ya que si se emplea en dosis elevadas podria dar lugar a efectos
secundarios y riesgo de caidas. En contraposicion, la administracion de medicamentos
antiinflamatorios no esteroideos para la enfermedad de Parkinson presenta un menor riesgo de
caidas, pero si es de manera excesiva puede alterar el equilibrio, causar efectos secundarios o
sufrir caidas. Los laxantes de contacto también aumentan el peligro de caidas por su impacto en
la funcién intestinal, llegando a provocar molestias y alteraciones en la estabilidad del paciente.

Como indican (Quishpi Lucero y otros, 2020), entre los factores de riesgo extrinsecos
hospitalarios, los mas significativos incluyen: barandas de camas incorrectas, frenos de cama
deteriorados, timbres de llamada facilmente accesibles, mobiliario insuficiente, piso hiumedo y
resbaladizo, desorden en el cuarto, ademas de ropay calzado inadecuados, y espacios limitados.
Ademas, otro elemento relevante de riesgo externo es la escasa iluminacién debido a la escasez
de luz, que debe ser adecuada para reducir riesgos, particularmente en pacientes pediatricos; por
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lo tanto, las lamparas situadas al lado de la cama deben proporcionar una buena visibilidad, lo
que significa que la cantidad de luz en el cuarto y el pasillo debe ser adecuada.

Por otro lado, (Sena y otros, 2021) mantienen que el personal de enfermeria debe identificar los
factores extrinsecos que presentan mayor incidencia de caidas en el adulto mayor durante la
estancia hospitalaria. Entre ellos, el orden de muebles en las habitaciones y los habitos de los
adultos mayores, vinculados con utilizacién de calzado, que destacan mds, poniendo en riesgo
de caidas. Se conoce que la falta de distribucién del mobiliario obstaculiza la movilidad, creando
ambientes de riesgo, adicionalmente, el mal uso de calzado o seleccién errénea hace perder
estabilidad, dando lugar a que los ancianos sean vulnerables a caidas.

No obstante, (Van Rensburg y otros, 2020), los elementos extrinsecos incluyen la utilizacién
inadecuada de los rieles de la cama y la mezcla de competencias del personal. En la mayoria de
las situaciones (n = 68; 50,7%), las evaluaciones de riesgo no se llevaron a cabo conforme al
protocolo establecido. Solo 5 pacientes (3,7%) experimentaron lesiones severas a causa de las
caidas. No obstante, el peligro de sufrir caidas mds severas se incremento en 2,4 veces debido a
la ausencia de evaluacion de riesgos.

Manifiestan (Le6n Roman & Cairo Soler, 2019), que para mantener un ambiente seguro se deben
establecer acciones de enfermeria como; identificar déficit cognitivo o fisico del paciente que
puedan aumentar la posibilidad de caidas en un ambiente dado, identificar las caracteristicas del
ambiente que puedan aumentar las posibilidades de caidas (suelos resbaladizos y escaleras sin
barandas), evitar reorganizaciones innecesarias del ambiente fisico.

(Fuentes Méndez, 2021), expone en los resultados que el 50% de los adultos mayores
hospitalizados considera que la infraestructura hospitalaria es adecuada cuenta con todos los
servicios bdsicos. El 50 % restante expresé que los ambientes son frios, hostiles, existiendo llanto
y dolor, la iluminacion de los focos son bajos, no permiten ver con claridad.

(Pinilla Cardenas y otros, 2021), expresan que el ambiente se puede convertir en un factor de
riesgo o protector, en lenguaje de la CIF-2001 (26), barreras que generan discapacidad o
facilitadores que potencian el funcionamiento respectivamente. Las familias son el principal
apoyo y fuente de cuidado para el adulto mayor, pero existen diferentes tipos de instituciones,
como los centros dia, que prestan servicios de cuidado, ayudando a potencializar/conservar sus
capacidades, brindan dignificacién y dan un apoyo a la red externa de cuidado.

Como exponen los autores (Alcafiz-Mesas y otros, 2020), la valoracion del riesgo al ingreso se
realizé en el 81,96%, estando en riesgo un 52,31%. Tenian planificados cuidados para prevenir
caidas un 47,75%. De las 423 caidas registradas, el 62,17% no tuvieron lesiones.

(Salgado Chiay otros, 2022), sefialan que se les cita a los pacientes para una primera valoracién
funcional de Terapia Ocupacional y Fisioterapia, dando soporte desde Supervisién de Enfermeria
del Hospital de Dia Rehabilitador de la FFSJ. En esta valoracion funcional se registran los valores
de la escala de equilibrio Tinetti, Daniels para la fuerza muscular, el Timed Up and Go (TUG) para
el riesgo de caida, el Short Physical Perfomance Battery (SPPB) para la fragilidad y la Functional
Independence Measure (FIM) para la independencia funcional.

(Gutiérrez-Valencia y otros, 2022), consideran que la estratificacién del riesgo de caidas es
compleja debido a la etiologia multifactorial, con el tiempo se han desarrollado diferentes
herramientas tratando de predecir el riesgo de sufrir caidas. Estas escalas de deteccién o
prediccién consisten en un sistema de calificacidn o puntuacién que refleja el efecto acumulativo
de los factores de riesgo. Pueden incluir preguntas sobre factores fisioldgicos (deterioro de la
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movilidad, déficits sensoriales) o cognitivos del paciente, presencia de enfermedades agudas o
cronicas, el uso de medicamentos, caidas previas o pruebas de funcionalidad, entre otros.
Actualmente es una practica comun la incorporacién de estas escalas en los hospitales,
realizadas generalmente por profesionales de enfermeria como parte de las estrategias de
seguridad del paciente. Sin embargo, su validez y precisidn no han sido claramente establecidas,
existiendo incertidumbre sobre cual es la herramienta con un mejor rendimiento.

(Luzia y otros, 2019), destacan que hubo 260 caidas con dafio, principalmente en ancianos 78%,
mujeres 55%, en tratamiento clinico 68% y no acompafiados 59.4%. Las caidas ocurrieron a la
misma altura 63,4% y en la habitacién del paciente 67,3%. La gravedad del dafio fue leve en el
80,8% de los casos, grave en el 11,9% y moderada en el 7,3%.

(Quadros y otros, 2022), identificaron un total de 447 caidas de pacientes adultos, 12 de las
cuales, con dafio moderado a severo, ocurrieron en ausencia del compafiero, mientras se usaban
medicamentos inductores del suefio, hipotensos o que alteraban la fuerza muscular. El modelado
identificé 22 funciones relacionadas con el Procedimiento Operativo Estandar, con el protocolo
de prevencién de caidas y con las acciones posteriores al evento. De estos, 8 presentaron
variabilidad en su ejecucién. En el segundo paso, surgieron las categorias “La complejidad de la
atencidn para prevenir caidas” y “Sentimientos de la segunda victima”.

(Garcia-Hedrera y otros, 2021), mencionan que se estudiaron 132 caidas, que suponen una tasa
de 1,61 caidas por 1.000 dias de estancia. Hombres, edad avanzada e ingreso a cargo de una
especialidad médica presentaron una tasa de caida significativamente mayor. Los pacientes que
sufrieron una caida tienen una edad media de 77,5 afios (DE 11,7) y tuvieron pautados una
mediana de 12,5 farmacos (RIC 9,25-15). El 63,6% de las caidas no presentan lesion alguna. Solo
se encontro diferencia en cuanto al género en la situacion en la que se produce la caida.

CONCLUSION

El andlisis del cumplimiento de las practicas de prevencién de caidas en pacientes hospitalizados
permitié evaluar la adherencia con el nivel de cumplimiento al protocolo de caidas en estos
pacientes y reconocer los factores asociados a estas incidencias, como los factores internos y
externos, a través de estas estrategias basadas en evidencias, se tuvo en cuenta que es posible
reforzar los protocolos existentes, reduciendo riesgos y promoviendo una atencién segura y de
calidad en los servicios hospitalarios.
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