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INTRODUCCION

Las caidas de pacientes al interior de las instituciones
hospitalarias, representa un importante problema de salud tanto
para el paciente que se ve afectado como para la institucion que lo
atiende

Las lesiones por caidas, limitan la vida independiente y también
incrementan el riesgo de muerte temprana, y son la causa mas
comun (30%) de fracturas en los adultos mayores'.

En Colombia, El Ministerio de la Proteccidon Social a través de la
resolucidn 1446 del 2006 define la obligatoriedad de la vigilancia y
el reporte de eventos adversos

El presente proyecto de investigacion, busca caracterizar los
factores que estan asociados con caidas de pacientes
hospitalizados en el Hospital Universitario Mayor en Bogota .



PREGUNTA DE INVESTIGACION

e ¢Cuales es la frecuencia y distribucion de
factores asociados con caidas de pacientes
adultos hospitalizados en el Hospital
Universitario Mayor?



Marco tedrico

 OMS! :Caida es la consecuencia de cualquier
acontecimiento que precipita al individuo al suelo
en contra de su voluntad.

* Parala NANDA?, el riesgo de caida se define como
el aumento de la susceptibilidad a las caidas que
pueden causar dano fisico. Los principales

 Parala JointCommission, en el 2008, las caidas
fueron el quinto evento mas notificado en Ia
base de datos de sucesos centinela;

1. www.who.com.co
2. Carpenito LJ. Manual de diagndsticos de enfermeria. Madrid: Ed. Mc Hill interamericana de

Espafia; 1997.




FACTORES DE RIESGO

Factores de riesgo intrinsecos

— Antecedente de caidas previas
— Edad
— Alteraciones del equilibrio y marcha

— Deterioro funcional

— Deterioro cognitivo



FACTORES DE RIESGO

Factores de riesgo extrinsecos

— Proporcion enfermera paciente.
— Altura cama - camilla.

— Pisos.

— lluminacion.

— Acompanante.



HERRAMIENTAS PARA LA PREDICCION DE RIESGO

ESCALA DE RIESGO DE CAIDAS (J.H. DOWNTON)
ALTO RIESGO >2 PUNTOS
CAIDAS PREVIAS No
Si
MEDICAMENTOS Ninguno
Tranquilizantes-
sedantes
Diuréticos
Hipotensores no
diuréticos
Antiparquinsonianos
Antidepresivos
Otros medicamentos
DEFICITS Alteraciones visuales
SENSORIALES Alteraciones auditivas
Extremidades (ictus)
ESTADO MENTAL Orientado
Confuso
DEAMBULACION  Normal
Segura con ayuda
Insegura con ayuda/sin
ayuda
Imposible
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SEGURIDAD DEL PACIENTE

“La seguridad del paciente es el conjunto de elementos estructurales, procesos,
instrumentos y metodologias basadas en evidencia cientificamente probadas que
propenden por minimizar el riesgo de sufrir un evento adverso en el proceso de
atencidn en salud o mitigar sus consecuencias”

Algunos conceptos importantes en seguridad del paciente y definidos por el
Ministerio de |la Proteccidn Social a través del observatorio de calidad son:

Riesgo:

Evento adverso

Evento adverso prevenible

Evento adverso no prevenible
Incidente

Barrera de seguridad

Sistema de gestion del evento adverso



OBJETIVO GENERAL

Caracterizar los pacientes que presentaron
caidas durante la estancia hospitalaria, la
frecuencia y distribucion de los factores
asociados y las circunstancias alrededor del
evento en el Hospital Universitario Mayor
durante el afio 2010.



OBJETIVOS ESPECIFICOS

Describir las caracteristicas de los pacientes que presentaron
caidas intrahospitalarias: edad, género, motivo de consulta,
diagndstico principal, tratamiento, entre otros.

Describir las caracteristicas de hospitalizacion de los pacientes
gue presentaron caidas intrahospitalarias: dias de estancia,
servicio, hora del evento, circunstancias del evento, entre

otros.



OBJETIVOS ESPECIFICOS

Describir los factores asociados y circunstancias alrededor de
las caidas intrahospitalarias.

Explorar posibles asociaciones entre las caracteristicas del
paciente, de hospitalizacion y del evento



METODOLOGIA

Diseno: Estudio cuantitativo descriptivo exploratorio

Poblacion de referencia y muestra Pacientes que presentaron
caidas intrahospitalarias durante el afio 2010 en el Hospital
Universitario Mayor. Muestra por conveniencia, total de reportes de
caidas durante el periodo de estudio .

Criterios de inclusién y exclusion:

Se incluyeron pacientes mayores de 18 afos que presentaron
caidas y fueron reportadas Se excluyeron menores de 18 afios, y
reportes que no coincidan con la historia clinica.

Técnicas y procedimiento para la recoleccion de
informacidén: Revisidn retrospectiva de historias clinicas y
formatos de reporte institucional de  pacientes que
presentaron caidas que fueron reportados

Instrumentos a  utilizar: Formulario de
recoleccion de informacion.




VARIABLES

* Factores relacionados con el paciente:
Edad
Genero
Diagndstico en el momento de la caida
Déficit visual, auditivo, del lenguaje, motor-sensitivo, cognitivo

Alteraciones neuroldgicas, cardiacas, respiratorias, renales, metabdlicas, mentales,
osteo-musculares.

Deambulacion.

Incontinencia.

Estado mental en el momento de la caida.
Antecedentes de caidas

Medicamentos usados 24 horas antes de la caida



VARIABLES

* Circunstancias alrededor del evento.
Unidad hospitalaria en la que se presentd la caida.
Fecha de ingreso.
Fecha de caida.
Dias transcurridos hasta el momento de la caida.
Acceso a timbre.
Sitio de caida.
Dispositivos médicos que pueden interferir en la deambulacion.
Registro médico de la atencidn posterior a la caida.
Acompanante.



VARIABLES

* Consecuencias y manejo a la caida
 Consecuencia de la caida
 Manejo dado a la caida.



VARIABLE NOMBRE DEFINICION CODIGO NIVEL DE

MEDICION
Edad Edad Afos cumplidos Edad en afos cumplidos Cuantitativa
razon
Género Sexo Sexo del paciente 1=Femenino Cualitativa
2= Masculino Nominal
Diagnéstico en el Dx Diagnostico medico en el [1: Enf infecciosas y parasitarias
momento de la caida momento del evento. 2:Neoplasias

3:Enf sangre y
organoshematopoyeticos y otros
trastornos inmunidad
4:Enf endocrinas nutricionales
metabolicas
5:Trastornos mentales y del
comportamiento
6:Enf Sistema nervioso
7:Enf 0jo y sus anexos
8:Enf sistema circulatorio
9: Enf Sistema respiratorio
10:Enf Sistema digestivo
11: Enf de la piel y tejido ubcutaneo
12:Enf del sistema osteomusculary
tejido conectivo
13:Enf aparato genitourinario
14:Embarazo parto y puerperio
15: Traumatismos y lesiones causa
externa
16: Enf cardiacas




VARIABLE NOMBRE DEFINICION CODIGO NIVEL DE

MEDICION

Déficit visual D. Visual Alteracion clinica funcional 1=Si Cualitativa
visual 2=No Nominal

Déficit auditivo D. Auditivo Alteracion clinica funcional 1=Si Cualitativa
auditiva 2=No Nominal

Déficit del lenguaje |D. Lenguaje Alteracion clinica funciona del [1=Si Cualitativa
lenguaje 2=No Nominal

Déficit motor — D. MotorS Alteracion clinica funcional de  |1=Si Cualitativa
sensitivo sistema musculoesqueletico 2=No Nominal

Déficit cognitivo D. Cognitivo Alteracion clinica funcional de la|1=Si Cualitativa
esfera mental 2=No Nominal

Alteraciones Alt.Neuro Patologia neuroldgica al 1=Si Cualitativa
neurologicas momento de la caida 2=No nominal

Alteraciones Alt.Cardia Patologia cardiovascular al 1=Si Cualitativa
cardiacas momento de la caida 2=No nominal

cardiovasculares

alteraciones Alt.Resp Patologia respiratoria al 1=Si Cualitativa
respiratorias momento de la caida 2=No nominal

Alteraciones renales|Alt.Renal Patologia renal al momento de [1=Si Cualitativa
la caida 2=No nominal

alteraciones Alt.Metab Patologia metabdlica al 1=Si Cualitativa
metabdlicas momento de la caida 2=No nominal

alteraciones Alt.Mental Patologia mental al momento de|1=Si Cualitativa
mentales la caida 2=No nominal

alteraciones osteo- |Alt.O.musc Patologia osteomuscular al 1=Si Cualitativa
musculares momento de la caida 2=No nominal




VARIABLE NOMBRE DEFINICION CODIGO NIVEL DE
MEDICION
Deambulacién Deambulacion Tipo de deambulacion |1=normal Cualitativa
en el momento de la [2=Segura con ayuda nominal
paciente 3=Insegura con o sin ayuda
4=imposible
Incontinencia Incontinencia Presencia o no de 1= Urinaria Cualitativa
incontinencia al 2= fecal nominal
momento del evento | 3= ambas
4= Ninguna
Estado Mental Est.Mental Estado de conciencia [1=Alerta Cualitativa
en el momento del 2= Confuso Nominal
evento 3= Desorientado
4= Estuporoso
5= Alucinaciones
Antecedente de Ant.caida Antecedente de 1=Si Cualitativa
caidas caidas en el afio 2=No Nominal

anterior

3= No registra




Medicamentos: medicamentos utilizados 24 horas antes de la presentaciéon del evento
CODIGO NIVEL DE
VARIABLE NOMBRE MEDICION
Tranquilizantes-sedantes Tranq. 1=Si Cualitativa
2=No Nominal
Diuréticos Diuréticos 1=Si Cualitativa
2=No Nominal
Hipotensores no diuréticos Hipotensores 1=Si Cualitativa
2=No Nominal
Antiparquinsonianos ANntiPK 1=Si Cualitativa
=No Nominal
Antidepresivos AntiDP 1=Si Cualitativa
2=No Nominal
Laxantes LAX 1=Si Cualitativa
2=No Nominal
Opioides Opioides 1=Si Cualitativa
2=No Nominal
Anticonulsivantes Anticonvuls. 1=Si Cualitativa
2=No Nominal




CIRCUNSTANCIAS ALREDEDOR DEL EVENTO

VARIABLE NOMBRE DEFINICION CODIGO NIVEL DE
MEDICION
Unidad Unidad Unidad hospitalaria en la |1= Obs Urgencias Cualitativa
Hospitalari gue se encontraba el 2=Reanimacioén Nominal
a paciente en el momento |3=UCI
de la caida 4=UCI intermedio
5=Hospitalizacién
6=Salas de cirugia
7=Ginecologia
8=Consulta externa
9=Imagenes Diagnosticas
10= hospitalizacion urgencias
Fecha Fechalng |Fechadeingresoala dd/mm/aaaa Cuantitativa
ingreso institucion
Fecha Fecha.caid |Fecha de presentacion |dd/mm/aaaa cuantitativa
caida a del evento
Accesoa |accesoa Acceso al timbre de 1=Si Cualitativa
timbre timbre llamado a personal de 2=No nominal
enfermeria
Sitio de StCaida Lugar dentro de la 1= ducha Cualitativa
caida unidad de hospitalizacion | 2= sanitario nominal
en la q se presento el 3=propia altura
evento 4=silla
5=camilla




CIRCUNSTANCIAS ALREDEDOR DEL EVENTO

hasta la caida

evento

VARIABLE NOMBRE DEFINICION CODIGO NIVEL DE
MEDICION
Dispositivos que Dispositivos Utilizacion de 1= prétesis Cualitativa
pueden interferir en dispositivos 2=muletas nominal
la deambulacion meédicos en el 3=tutores
momento de la 4=caminadores
caida
Registro médico de Atenmed Nota o evolucién 1=Si Cualitativa
atencion posterior a medica donde se 2=No nominal
la caida mencione el evento
Acompafiante Acompafiante Familiar o 1=Si
enfermera 2=No
acompafante en el
momento del
evento
Dias transcurridos Dias caida | Dias transcurridos Numero de dias Cuantitativa
desde el ingreso entre el ingreso y el Discreta




Consecuencias y manejo

NIVEL DE
VARIABLE NOMBRE DEFINICION CODIGO MEDICION
1=TCE
2=Trauma
torax/abdomen
Evento como Lesiones a 3=Trauma 6rganos oL
) . : ) Cualitativa
consecuenciade la [Consecuencia consecuencia de |genitales )
, , .. nominal
caida la caida 4=Trauma tejidos
blandos
5=Fracturas Oseas
6= Otras
1=Cirugia
o 2=0bservacion
Paraclinicos,

dimient neuroldgica
procedimientos 0 |3_1ac simple

medicamentos que 4=Radiografia

Manejo como requiere e
Jo com . at 5=Traslado UCI
consecuenciade la |Manejo post paciente para .
. : 6=Prolongacion
caida manejo de las .
) estancia
lesiones a 7= Analgésicos
consecuencia del 8= Sut g herid
ovento. = Sutura heridas

9= Curaciones
10=0tros




Métodos para el control de calidad de los datos

Sesgos del observador: instruccion previa a la persona encargada
de la recoleccion de datos sobre el uso del instrumento y la forma
de diligenciarlo.

Para controlar el sesgo en el instrumento utilizado para la
recoleccion de datos, se realizara una prueba piloto que permita
evaluar el instrumento.

En este diseno, no se pueden controlar los sesgos en el observador,
gue no recuerda datos del pasado.

Sesgos de seleccion: se seleccionaron todos los pacientes de una
misma poblacidn: pacientes hospitalizados en el Hospital
Universitario Mayor



CONSIDERACIONES ETICAS

* El presente estudio respeta la norma internacional de la Declaracién de
Helsinki y las normas nacionales decretadas por la resolucion 8430 de
199390, Se trata de un estudio clasificado riesgo minimo, en razén a que se
valoran factores de riesgo para presentar caidas intrahospitalarias que
podrian incidir en valoracion de desempefio del personal de la salud a
cargo del paciente. La informacion se recolect6 de las historias clinicas y
registros de eventos adversos sin entrar en contacto con los pacientes.
Para esta actividad se contd con el permiso de las directivas
institucionales.

* Se realizé6 manejo confidencial de la informacion en saludo y no se
mencionaron nombres de pacientes ni de personas de la salud a cargo de
los mismos.



RESUmDOS









Tabla 1: Distribucion de la edad en anos

N

Media
Mediana
Moda
Desviacion
estandar
Minimo
Maximo

135
66.6
/0
71
14,6

23
95



Tabla 2: Distribucion de diagnodsticos de los
pacientes al momento del evento

Categoria diagnostica Porcentaje
(%)

Enf. sistema nervioso 18,5
Enf sistema respiratorio 13,3
Otras categorias diagnosticas 11,9
Enf cardiacas 9,6
Enf sistema digestivo 8,9
Enf sistema osteomuscular y tejido conectivo 8,9
Enf. infecciosas y parasitarias 8,1
Enf. endocrinas nutricionales, metabdélicas 8,1
Neoplasias 4,4
Enf piel y tejido subcutaneo 4,4
Enf aparato genitourinario 3,7

embarazo, parto y puerperio 1,5
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Grafica 2: Distribucion de medicamentos consumidos
por los pacientes 24 horas antes de las caidas.
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Grafica 3. Distribucion de las caidas por hora
del dia
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Grafica N° 4: Distribucién de la poblacién de acuerdo a piso de
hospitalizacion en el que se presenté el evento
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Grafica N° 5 Distribucion del sitio de la caida
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Grafica 6. Distribucion por tipo de consecuencias de la caida
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* Manejo médico:
e Si75,6%
* No:34,4%

Grafica N° 7 Distribucién del tipo de manejo médico dado a las caidas
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Analisis Estratificado

Grafica N° 8 Distribucion de los antecedentes de caidas, estratificando por sexo.

60,0% 7] 53, ) 51,4%
50,0% - |

40,0% - 36,1%

& Femenino

20,6% & Mascullino
20,0% - 12,5%

30,0% 1 25,47

10,0% -

0,0% | | .

Si No No registra



Grafica 9: Hora de caida segun piso de hospitalizaciéon
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Grafica 10: Distribuciéon de la hora de caida segun sitio de caid
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Grafica N° 11 Distribucién de la presencia de acompafante segun
piso de hospitalizacién
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Grafica N° 12: Acceso a timbre de llamado, estratificado por piso de ocurrencia del evento.
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Grafica N° 13 Distribucién de la presencia de acompadante, estratificado por sitio de caida
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Grafica 14: Acceso a timbre de llamado, estratificado por sitio de caida.
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Grafica 15. Analisis de tiempo hasta la presentacion de la caida para el total de casos
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Grafica 16. Analisis de tiempo hasta la presentacion
de la caida de acuerdo con el sitio de la caida
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Tabla 3. Mediana de dias hasta la ciada por unidad hospitalaria

Unidad Hospitalaria |Mediana de dias
hasta la caida

Hospitalizacion 2

Urgencias

Hospitalizacion 7

Piso 4

Hospitalizacion 4

Piso 5

Hospitalizacion 3

Piso 6

Hospitalizacion 5

Piso 7

Hospitalizacion 5

Piso 8




Grafica 17. Analisis de tiempo hasta la presentacion d
e la caida de acuerdo con la unidad hospitalaria.
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Discusion

Concordancias con otros estudios:
*Sexo masculino

*Sitio de caida habitacion

* Horario de presentacion de la caida
*Consecuencia de la caida
Diferencias con otros estudios

*Medicamentos: hipotensores no diuréticos vs hipnoticos y
sedantes descritos por otros autores

*Deficiencias: no presentaban 67,4% vs deficiencias visuales y
auditivas descritos por otros autores



Discusion

Aspectos destacados:

*Diferencia en la incidencia de caidas de acuerdo a a unidad
hospitalaria

*Relevancia de la presencia de factores extrinsecos vs otros
estudios que han destacado como determinantes los factores
intrinsecos de los pacientes

* De acuerdo con el tipo de estudio no puede establecerse
asociacion y determinar factores de riesgo.

*Aporte para la construccion de medidas de prevencion y control
gue contribuyan a la disminucion de caidas.






