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-La practica de ejercicio
fisico diario reduce las
probabilidades de sufrir
accidentes.

-Debe cuidarse y
revisarse
periédicamente la vista y
el oido.

-En casa debe tenerse
siempre a mano el
teléfono para llamar al
112 en caso de
emergencia.

-Cuando se sale a la
calle se debe llevar la
documentacién y una
anotacién de a quién
debe llamarse en caso
de accidente.

Prevencion de caidas

La Organizacion Mundial de la Salud, OMS, define a
la caida como la consecuencia de cualquier
acontecimiento que precipita al individuo al suelo
en contra de su voluntad.

lluminacién: cambiar las

luces tenues por otras
intensas que permitan

una correcta visibilidad

-Suelos: cambiar los
suelos que puedan ser
resbaladizos,

-Escaleras: instalar
pasamanos y bandas

-Calzado: debe ser
cémodo, ajustado y con
suela de goma
(antideslizante).

-Deambulacién: mirar
bien por donde se
camina y hacerlo
despacio,

-Bafio: si se puede,
cambiar la bafiera por
un plato de ducha
colocado al nivel del
suelo y que sea
antideslizante. Instalar,
asimismo

- Cocina: no utilizar
cuchillos muy afilados y
cortar siempre sobre
una tabla de cocina.

-En la calle: utilizar
bastén o apoyo si no se

siente seguro al caminar

-Identificar situaciones
que puedan propiciar
que ocurra una caida

-Identificacion de
pacientes con riesgo alto
de caida

-Prevenir las caidas a los
pacientes atendidos en
urgencias y/o
hospitalizacién

-Aumentar la Seguridad
del Paciente

-Establecer criterios de
actuacion homogéneos
en la prevencion y
cuidados a pacientes con
riesgo de caida de
acuerdo con las ultimas
evidencias cientificas
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1. Unidad médica: Nombre
completo de la unidad médica,
sin abreviaturas.

2. Servicio: Nombre del servicio.
3. N° de cama, Numero de
cama del paciente.

4. Nombre del paciente: Iniciar
con nombre(s) seguido de los
apellidos.

5. Sexo: Marque con una (X) la
letra correspondiente al sexo
del paciente (M) hombre, (F)
muijer.

6. Edad: Escriba con nimero
arabigo la edad correspondiente
en afios, meses o dias segln
sea el caso (dd/mm/aaaa).

7. Diagnéstico médico: Escribir
el diagnéstico(s) completo (s),
sin abreviaturas y como
aparece en el expediente
clinico.

8. Fecha: Anotar dia, mes y
afo, en el que se esta
elaborando el registro.

9. Valoracion por turno:
Califique el riesgo del paciente
de acuerdo a la clasificacion del
riesgo y de cada uno de los
criterios establecidos. En el
reverso de la hoja encontrara
las especificaciones sobre cada
uno de los criterios. Anote la
ponderacion de cada criterio de
riesgo valorado en el paciente,
sume las ponderaciones de
cada uno de los criterios y
anote en el total el grado de
riesgo determinado por turno.

10. Nombre de la enfermera:
Registre su nombre (s) y
apellidos completos.



Prevencién de caidas

Arquitecténicos de la unidad Enfermedades que

Repercusiones

hospitalaria condicionan a la caida




