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I FINALIDAD

Contar con documento protocolar para la prevencion y reduccion del riesgo de dafio por cafdas de
los pacientes durante su atencién en los diferentes servicios del Hospital José Agurto Tello de
Chosica y dar cumplimiento a las buenas practicas de atencion de acuerdo a la politica de
seguridad del paciente en la atencién en salud.

. OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO GENERAL

Disminuir el riesgo de caldas mediante la implementacion de medidas preventivas en los
pacientes que son atendidos en el Hospital José Agurto Tello de Chosica.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

* Describir las buenas préacticas de medidas preventivas a aplicar en la atencién al
paciente en los diferentes servicios del Hospital.

¢ ldentificar factores de riesgo asociados al paciente,

+ Establecer disposiciones para la prevencion y reduccion del riesgo de dafio por
caidas,

» Mitigar las consecuencias generadas tras alguna caida, mediante la aplicacion de
"\\ las medidas descritas en el presente documento técnico.
.
o

#y  AMBITO DE APLICACION

presente protocolo es de observancia y cumplimiento obligatorio en todas las Unidades
Preductoras de Servicios de Salud del Hospital José Agurto Tello de Chosica.

V. NOMBRE DEL PROCESO A ESTANDARIZAR

» Gula técnica: Protocolo de prevencion de caldas en los pacientes del HJATGH

V. CONSIDERACIONES GENERALES

5.1 DEFINICIONES OPERATIVAS

e Calidad de atencién: Conjunto de actividades de las Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud y los Servicios Médicos de Apoyo en el proceso de atencion, desde
el punte de vista técnico y humano, para alcanzar los efectos deseados por
proveedores y usuarios, en cuanto a seguridad, eficacia, eficiencia y satisfaccion del
usuario.

* Cultura de Seguridad: Se define por las creencias, valores y actitudes de sus
profesionales y todo el personal con relacion a la ocurrencia y manejo de los errores
que ocurren en la atencién a las personas.

» Caida: La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define las caidas como
“Consecuencia de cualquier acontecimiento que precipite al paciente al suelo en
contra de su voluntad”.

GUIA TECNICA: “PROTOCOLO DE PREVENCIGN DE CAIDAS EN LOS PACIENTES DEL HJATCH"-2025 4
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Evento Adverso: Se define como todo incidente imprevisto e inesperado como
consecuencia de la atencion, mayoritariamente hospitalaria, que produce Ia muerte,
una discapacidad, ia prolongacion o estancia, o el reingreso subsecuente de| paciente,

Riesgo de Caidas: La North American Nursing Diagnosis: Association (NANDA),
define el riesgo de calda como el aimento de la susceptibitidad a las caidas que
pueden causar dafo fisico.

Factores de riesgo:

v' Factores intrinsecos del paciente: Son aquellos que estan relacionados con
el propio usuario y se  encuentran determinados por cambios fisioldgicos
refacionados .con la edad {mayor a 65 afios 0 menor a 5 afos), patologias de
caracter agudo o crénica (impotencia funcional o inestabilidad motora) y el
consumo de farmacos.

v’ Factores extrinsecos del paciente: Son aquelios que estan relacionados al
entorno (ambiente) o elementos de uso personal. Estos constituyen el 50% de las

cama, freno de la cama defectuoso © no colocacion del mismo, faita de
iluminacion, falta de timbre para llamada, mobiliario inadecuado o en lugares
inadectados, servicio inaccesible o defectuo_so, suelo mojado desiizante,
desorden, ropa o calzado inadecuado, carencia de ayuda técnica personalizada,
falta de cuidadores, limitagion  del espacio  fisico, entre otros.

Consecuencias de las caidas: Se refiere a todas las variables gue surgen a ralz

de una caida, que van desde lesiones leves como erosiones, a severas como el
traumatismo encéfalo craneano.

Medidas de prevencién: Referida a| conjunto de acciones que se toman para
evitar un riesgo u acontecimiento desfavorable

CONSIDERACIONES ESPECIFICAS
6.1 VALORACION DEL RIESGO DE CAIDAS Y MEDIDAS PREVENTIVAS

- Técnico en enfermeria: Checkiist de verificacién y educacion de paciente Anexo 1
- Enfermera: Escala de Downton para adultos Anexg 2

- Enfermera: Escala de Macdems para pacientes pediatricos Anexo 3

- Medidas preventivas generales Y especificas Anexo 4

6.2 DESCRIPCION DEL PROCESO

Inicialmente, el personal técnico de enfermeria debera realizar un Checklist de
verificacidén y educacién cuando ingrese un paciente dentro del ambito hospitalario,
para prevencion de cafdas. En caso no se cuente con personal técnico de enfermeria,
la funcién la realizara la enfermera de turno (Anexo 01). Aplica séio al area de
hospitalizacién,

Respecto a ia UPSS de cualquier especialidad que involucre Ja hospitalizacion d‘e un
paciente, el personal técnico de enfermeria verificara antes del ingreso del paciente
gue la barandilta de cama o camilla -estén buen estado, que el freno de la cam:lla se
encuentre operativo y puesto, que el ambiente o la unidad se encuentre libre de

GUIA TECNICA: “PROTOCOLG DE PREVENGION DE CAIDAS EN LOS PACIENTES DEL HJATCH™-2025 5
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material o mobitiario que obstruya el paso

s, brindara educacién al paciente

respecto a los puntos de [a lista de verificacion, anteriormente presentada,

* Para identificar e riesgo del paciente hospitalizado segun anexos 2 y 3, de acuerdo
con los resultados de valoracion se resaltara en su carte| de identificacion segun los

siguientes colores:
* Riesgo bajo: Verde
* Riesgo medio: Amarillo
* Riesgo alto: Rojo

¢ Para consultorios externos aplicar medidas preventivas en la medida de lo posibie; v,
de presentarse alguna caida, el profesional de la salud debe valorar el ingreso del
paciente por Emergencia Y seguir el flujo de atencidri que corresponda.

* Paciente en el servicio de hospitalizacién -que haya sido valorado como “Alto Riesgo”

se debera asignar en brazalete de identificacién con color rojo “Alto

Y cabecera “Alto riesgo” ¥ se aplicaran

‘Mediano Riesgo” ¢ "Bajo Riesgo”, no se requerira resaltar en
embargo, se aplicarg, igualmente, medidas preventivas generales,

6.3 ACTUACION ANTE CAIDAS

Riesgo de Caida"

las medidas preventivas generales vy
especificas para riesgo de caldas (Anexo 4). Si la puntuacién de las escalas es de

el brazalete. Sin

* Toda caida sea en hespitalizacion o consultorios externos debe ser reportada al jefe

inmediato y al area de Gestién de ja Calidad con el formulario de notificacion de
eventos adversos (llenado por cualguier profesional de Ia salud que detecte el evento).

* Al producirse alguna caida, el personal de salud de turno actuara de forma rapida y
coordinada. para minimizar los dafios due puedan producirse a raiz de la caida, segun
el flujo de atencion establecido para pacientes hospitalizados y usuarios de consulta

externa (Anexo 05).
6.4 INDICADORES

Porcentaje de caldas de pacientes del estabiecimiento de salud

p ion de N° de caidas
. roporqon repartadas/ N° de-
Porcentaje de pacientes gue han _
. . _ £gresos en 0
caidas de sido reportados . 0%
. : . emergencia,
pacientes como caida dentro

observacion vy

del establecimiento hospitalizacion

Formato de
notificacion de
eventos adversos

GUIA TECNICA: “PROTOCOLO DE PREVENCION DE CAIDAS EN LOS PACIENTES DEL HJATCH"-2025




b R,
“Decenio de Ia Igualdad de Opartunidades para Mujeres ¥y Hombres”
"Afig de'la consolidacicn Y fecuperacion de fa economia peruana”

VIL.  RECOMENDACIONES

7.1 La Unidad de Setvicios Generales se deben éncargan de reponer o reparar con

res, etc.), que
sirven como barreras de prevencion para la evitar las caidas de los pacientes.

prontitud a aguelios mobiliarios (barandiilas, camas, frenos, timb

7.2 Los jefes de Departamentos o servicios y oficinas deberian considerar en el
Plan Operativo Institucional y el SIGA e requerimiento de materiales, mobiliario
y otros que garanticen la seguridad de los pacientes ante riesgo de caidas.

7.3 La Direccién Ejecutiva a travas de los jefes de Oficinas, Departamentos y
Servicios, deberian ser los responsables de difundir y vigitar el estricto

cumplimiento de presente protocolo a todo el personal a su cargo.

7.4 La Unidad de Gestion de Ia Calidad harg el seguimiento a |a aplicacién del
presente protocolo tanto en hospitalizacién como consuitorio externo; asi como Ia
recepcion de la notificacién analisis respectivo y junto con los involucrados de este

evento elaborard un plan de mejora si el caso amerita

7.5 El director del Hospital Jose Agurto Tello de Chosica, en un plazo no mayor de 10
dias (tiles de aprobado el presente Documento Técnico, se deberia de e

de su difusién a los Departamentos y Oficinas del Hospitali.
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VIli. ANEXOS

ANEXO N° 01

CHECK LIST DE VERIFICACION, EVALUACION DE RIESGO Y EDUCACION DEL
PACIENTE AL INGRESO A HOSPITALIZACION

Nombres y Apeliidos:
Documento de Identidag:

Fecha de ingreso:

LISTA DE VERIFICACION Si No Observaciones

Las barandillas de I3 cama, camilla o clna
=g, | 88 @ncuentran en buen estado

'*{{Léa_cama cuenta con freno(s) operativo(s)

| ;9. cuenta con timbre u otro sistema de
‘& mada operativo

7 El ambiente dénde se hospitaliza esta libre
de material o mobiliario que obstruya e
paso

Se encuentra el suelo del ambiente donde
se hospitaliza seco

El ambiente donde se hospitaliza cuenta
alguna iluminacién nocturna

El paciente usa calzado antideslizante

Se identifican letreros de seguridad
(paciente asilado, paciente con riesgo de
caidas, otros)

Se identifican zonas de seguridad y _
evacuacion en casos de sismos o incendios.

Técnico de Enfermeria:

Fecha y hora: 1 / —i__ horas

GUIA TECNICA: “PROTOCOLO DE PREVENCION DE CAIDAS EN LOS PACIENTES DEL HJATCH™.2025 8
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ANEXO N° 02

ESCALA DE VALORACION DEL RIESGO DE CAIDAS EN ADULTOS Y ADULTOS
MAYORES: DOWNTON

Apellidos y Nombres: N° HC:
DNI: Edad: Servicio:
~ VARIABLE DE MEDICION
Caidas previas en el ultimo afio g.o ?
Ninguno 0
Tranquilizantes-sedantes 1
Diuréticos 1
Uso de medicamentos Hipotensores (No diuréticos) 1
Antiparkinsonianos 1
Antidepresivos 1
Otros medicamentos 4
Ninguno 0
o . Alteraciones visuales 1
Deéficit sensorial - ——
Alteraciones aliditivas 1
Extremidades 1
Orientado 0
Estado mental e
Confuso 1
Normal 0
1
Peambulacion Segura con ayuda
Insegura con ayuda 1
No deambula 1
Puntaje obtenido
Interpretacién del Puntaje:
3 omas |Aitoriesgo
2 Mediano riesgo
0 -1 Bajo riesgo
Fecha y hora: I i horas

Firma y-sello de Enfermera

GUIA TECNICA: “PROTOCOLO DE PREVENCION DE CAIDAS EN LOS PACIENTES DEL HJATCH"-2025 9
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ANEXO N° 03

ESCALA DE VALORACION DEL RIESGO DE CAIDAS EN PACIENTES PEDIATRICOS
MACDEMS

Apellidos y Nombres: N° HC:

DNI: Edad: Servicio:

ARIABLE DE MEDICION RESPUES N
Recién nacido 2
Lactante menor 2
Edad Lactante mayor 3
3 Pre-escolar 3
\i’g Escolar 1
¢ . No 0
£ j Antecedente de caida en el ditimo afio S ;
G i ] i
kN N /\\QI’ Hiperactividad 1
\\”ﬁ_“&’i‘}*“ : Prablemas neuromusculares 1
Sindrome convulsivo 1
Antecedentes - -
Dario organico cerebral 1
Otros 1
Sin antecedentes 0
. _ No 1
Compromiso de consciencia Y 5
Puntaje obtenido
Interpretacion de Puntaje:
4-6 |Altoriesgo
2-3 Mediano riesgo
0-1 Bajo riesgo
Fecha y hora: f ! _ i+ horas
Firma y sello de Enfermera
GUIA TECNICA: “PROTOCOLO DE PREVENCION DE CA!DAS EN LOS PACIENTES DEL HJATCH"-2025 10
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ANEXO N° 4

Verificar que la cama o camilla este en posicion baja y tenga el freno puesto.

Revisar las barandiilas y asegurar su funcionamiento para la correcta. contencién de los
usuarios. En caso de pacientes menores de 3 afios, verificar los laterales de la cuna.

Asegurar la iluminacién del ambiente tanto de dia como de noche.

Asegurar que equipos de apoyo, como bastones, andadores, gafas, audifonos u ofros se
encuentren cerca del paciente.,

Mantener el espacio asignado para la hospitalizacién limpio y ordenado, retirando cualguier
material (cables, mobiliario, ect), que pueda producir caidas.

Asegurar que exista sefalizacién cuando el piso se encuentre mojado y evitar la deambulacion,

Asegurar que la zona de aseo o servicios higiénicos se encuentre limpia y no existan fugas de
2gua que condicionen pisos mojados.

Asegurar que el paciente tenga accesibilidad al timbre de llamada u otro dispositivo de
comunicacion.

Promover el uso de calzado cerrado con suela antideslizante,

Mantener al paciente incorporado en la cama durante unos minutos antes de levantario,
evitando asi suffir hipotension ortostatica.

Al ingreso educar al paciente e involucrar a la familia y/o cuidadores en el cuidado permanente
‘segun recomendaciones del HATCH para la prevencién de caidas.

Aplicar las medidas preventivas generales mas los siguientes puntos

Fomentar la orientacién temporo-espacial en la persona dentro del entorne hospitaiaric. Y
continuamente: evaluar su estado de conciencia

Aplicar el protocolo de sujecién mecénica de ser requerido.

Evitar objetos cercanos al paciente que puedan producir algun tipo de fesién, al haber afteracion
de la consciencia.

Activar frenos de camillas y barandas levantadas, En caso de menores de 3 afios revisar que
los laterales de la cuna estén elevados.

Revisar diariamente la medicacion del paciente para prevenir caidas y manejo de forma efectiva
de la polifarmacia y de los farmacos psicotrapicos; y, de ser el caso, buscar alternativas a la
medicacion psicotropica para la sedacion.

Brindar asistencia para el aseo y uso def bafio. Recomendarle ef uso de papagayo o bacin
plano para eliminacién de orina o heces para evitar bajar de la cama.

GUIA TECNICA: “PROTOCOLO DE PREVENCION DE CAIDAS EN LOS PACIENTES DEL HJATCH™-2025 11
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ANEXO N° 5

FLUJOGRAMA DE VALORACION DEL RIESGO DE CAIDAS Y ATENCION DE LA CAIDA

Consuitorios externos J-*q_ww.m...uw.w

Agplicar medidas preventivas
generaies

 Si hay caida valorar ingreso LHOSP]TAUZAC]ON‘]
per Emergencia del

HJATCH

v‘ —

" Checklist de verificacién y

educacion def paciente con E-e]‘f“r‘m ‘i'e
ingrese hospitalaro nfermerta

}

¥

5 '%.s Medidas
reventivas  |a—o
Hgenerales

{ Valoracion inicial del riesgo
-] de caidas Escala de
Downten o Mcdems

Enfermeria

Asignar en brazaiets ¥
Cabecera: "Alo

Yes .
* Riesgo” con color rojo

— e

Aplicar .
preventivas
generales y
- aspecliicas

Reevaluacion ENFERMERIA
del riesgo -Asistencia y evaluacion clinica del paciente

cada 24 horas
‘l———‘ _ -Avisar al médico si procede
-Tranquilizar al paciente y familia/cuidador.
-Registrar la caida en la Historia Clinica
-Llenar formulario de notificacion de eventos
adversos y comunicar a jefatura inmediata va
la UG Calidad
- Reevaluacién de riesgo ¢/24 horas.
-Asignar en brazalete y Cabecera: "Alto Riesgo”
con color rojo
MEDICO DE TURNO
-Evaluar y tratar lesiones de ser ef caso.
“Registrar la caida en la evolucién clinica.

*RE

“TODA CAIDA DEBE REGISTARSE COMO
EVENTO ADVERSO"

Reevaluacion -
del riesgo
cada 24 horas

GUIA TECNICA: “PROTOCOLO DE PREVENCION DE CAIDAS EN LOS PACIENTES DEL HJATCH"-2025 12
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