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Este estudio aborda la problematica de las caidas en adultos mayores y como pueden ser pre-
venidos a través de diferentes estrategias de cuidados, esto constituye un desafio significativo
para la salud publica que no solo incrementa la morbilidad en esta poblacidn, sino que tam-
bién afecta a las familias, creando una carga emocional y econémica en el hogar. Se realizé
una revision bibliografica que evidencié la alta prevalencia de caidas en esta poblacién, asi
como, los factores de riesgo asociados. Para evaluar la efectividad de las intervenciones de
enfermeria, se realizé un andlisis de diversas estrategias preventivas, que incluyeron la edu-
cacion de los pacientes sobre la importancia de solicitar ayuda, la promocién de ejercicios
fisicos adaptados y la modificacién del entorno para aumentar la seguridad. Los resultados
indicaron que, tras la intervencién de enfermeria, se logré un aumento significativo en el cono-
cimiento sobre las medidas preventivas, mejorando asi la capacidad de los pacientes para re-
ducir el riesgo de caidas. Ademds, la intervencion de enfermeria es fundamental en la preven-
cién, sugiriendo un enfoque integral que combine el fortalecimiento fisico, la educacién sobre
técnicas de movilidad, y la revision de medicamentos. Este modelo no solo busca disminuir la
incidencia de caidas, sino que también mejora el bienestar emocional y fisico de los adultos
mayores, promoviendo un estilo de vida mdés activo. Esta investigacién enfatiza la necesidad
de desarrollar e implementar programas de prevencion basados en estas estrategias, asegu-
rando la salud, en adicién, a la seguridad de la poblacién geriatrica.

Palabras clave: prevencién de caidas, Poblacién geridtrica, Intervencion de enfermeria,
estrategias de prevencion.
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This study addresses the problem of falls in older adults and how they can be prevented throu-
gh different care strategies. This constitutes a significant challenge for public health that not
only increases morbidity in this population, but also affects families, creating an emotional and
economic burden at home. A literature review was conducted that showed the high prevalence
of falls in this population, as well as the associated risk factors. To evaluate the effectiveness of
nursing interventions, an analysis of various preventive strategies was conducted, which inclu-
ded educating patients about the importance of asking for help, promoting adapted physical
exercises, and modifying the environment to increase safety. The results indicated that after
the nursing intervention, a significant increase in knowledge about preventive measures was
achieved, thus improving the ability of patients to reduce the risk of falls. In addition, nursing
intervention is essential in prevention, suggesting a comprehensive approach that combines
physical strengthening, education on mobility techniques, and medication review. This model
not only seeks to reduce the incidence of falls, but also improves the emotional and physical
well-being of older adults by promoting a more active lifestyle. This research emphasizes the
need to develop and implement prevention programs based on these strategies, ensuring the
health, in addition to the safety, of the geriatric population.

Keywords: Fall prevention, Geriatric population, Nursing intervention, prevention strategies.
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Introduccién

La prevencién de caidas en pacientes geridtricos es un tema de creciente preocupacion en
el campo de la salud publica, dado que constituyen una de las principales causas de lesiones
graves, hospitalizaciones y deterioro funcional en personas adultas mayores. Se reconoce que
estos eventos no solo representan un riesgo fisico significativo, sino que también afectan la
calidad de vida, la autonomia y el bienestar emocional de los ancianos, asi como el bienestar
de sus familias (1).

La reduccién del riesgo de caidas en adultos mayores es un tema de gran relevancia en el
dmbito de la salud. En Ecuador, las caidas representan el 30,2% de los casos (2), siendo una
de las principales causas de enfermedades y muertes en este grupo etario. La alta frecuencia
de caidas en personas mayores, que a menudo viven en hogares, residencias o centros de
atencién geridtrica, no solo compromete su salud fisica, sino que también puede provocar
una disminucién en su calidad de vida, y en adicién, la pérdida de independencia. Ademds,
estas caidas generan un impacto emocional significativo tanto en los pacientes como en sus
familias (3).

Sin una intervencién adecuada para mitigar este riesgo, es probable que la tendencia cre-
ciente de caidas continte en la poblacién geridtrica. Esto podria resultar en hospitalizacio-
nes costosas, que no solo generan un impacto financiero considerable para los pacientes y
sus familias, sino que también contribuyen al deterioro funcional de los adultos mayores. La
creciente incidencia de caidas representa un importante desafio para los sistemas de salud,
que se ven presionados a destinar proporciones cada vez mayores de recursos tanto para el
tratamiento como para la rehabilitacién. Por lo tanto, resulta urgente implementar estrategias
efectivas que aborden y prevengan este problema (4).

En este contexto, se plantea la pregunta: ;Cémo puede la implementacién de estrategias de
prevencidn, que incluyan ejercicios de fortalecimiento, educacién sobre técnicas de movili-
dad, modificaciones en el entorno y revisién de medicamentos, disminuir significativamente la
tasa de caidas y mejorar la calidad de vida en pacientes geridtricos?

La importancia de este estudio radica en contribuir al desarrollo de estrategias efectivas para
la prevencién de caidas en personas adultas mayores, abordando simultdneamente las im-
plicaciones sociales, econdmicas y culturales del envejecimiento saludable. La reduccién de
caidas en pacientes mayores no solo mejoraria la calidad de vida, sino que también aliviaria
la carga sobre el sistema de salud, permitiendo un mayor enfoque en otras necesidades.
Ademds, se busca ofrecer un enfoque integral y significativo para abordar la prevenciéon de
caidas, garantizando asi el bienestar de una poblacién vulnerable (5).

Al contribuir al desarrollo de estrategias basadas en la evidencia, esta investigacion tiene
como finalidad fomentar un envejecimiento activo, asegurando asi un futuro més saludable
para la poblacién geridtrica. La informacién presentada a continuacién establece un mar-
co de referencia que beneficie tanto a los profesionales de la salud como a los cuidadores,
igualmente, a la sociedad en general (6). Ademds, el enfoque bibliografico permite identificar
y analizar los factores de riesgo asociados a las caidas en la poblacién geridtrica y evaluar la
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efectividad de las intervenciones documentadas en estudios previos. A partir de esta revision,
se propondrén recomendaciones basadas en evidencia que faciliten la implementacién de
programas de prevencién, promoviendo asi un envejecimiento activo y seguro.

Metodologia:

Para el desarrollo del presente estudio se realizé una revisién bibliografica de tipo narrativa,
orientada a recopilar, analizar y sintetizar informacién cientifica relevante sobre la prevencién
de caidas en la poblacién geridtrica. El propdsito principal fue identificar y describir las es-
trategias mas efectivas que puedan contribuir a reducir la incidencia de caidas y mejorar la
calidad de vida en adultos mayores.

La busqueda de informacidn se llevé a cabo en diversas bases de datos especializadas en
ciencias de la salud, tales como Scielo, Dialnet, Redalyc, Google Académico y DSpace, selec-
cionadas por su accesibilidad y la pertinencia de sus contenidos en el contexto iberoamerica-
no. La seleccidn de fuentes se enfocd en estudios publicados entre 2020 y 2025, priorizando
aquellos que abordaran intervenciones de prevencidn, factores de riesgo y enfoques de aten-
cién relacionados con las caidas en personas adultas mayores, preferentemente en idioma
espafiol.

Para guiar la busqueda bibliogréfica, se utilizaron palabras clave tales como: “prevencién de
caidas”, “prevalencia de caidas”, “factores de riesgo”, “intervencién de enfermeria en caidas”
y “lesiones por caidas”, ademds de términos contextuales como “prevencién de caidas en hos-
pitales” y “apoyo familiar”. Se emplearon operadores booleanos (AND, OR) y combinaciones
de términos para refinar los resultados y garantizar la relevancia de los estudios revisados.

En total, se revisaron aproximadamente 135 documentos cientificos, de los cuales se seleccio-
naron 55 publicaciones que ofrecieron un aporte sustancial al andlisis del tema. Estas fuentes
incluyen articulos originales, revisiones previas, informes institucionales y tesis de grado, las
cuales conforman la base del presente trabajo de revision.

Resultados

Caracteristicas Demograficas de la Poblacién de Interés

Las caidas se identifican como la principal causa de lesiones en la poblacién de adultos ma-
yores de 65 afios. Un evento de caida significativo puede conllevar una reduccién en la inde-
pendencia funcional y en la calidad de vida de los afectados. La probabilidad de sufrir caidas
aumenta con la edad, debido a multiples factores que abarcan desde la debilidad y fragilidad
general hasta la sarcopenia, problemas de equilibrio, disfunciones cognitivas, alteraciones vi-
suales, efectos adversos de medicamentos, enfermedades agudas y peligros ambientales (7).
Los resultados de la investigacion revelan que, en el contexto latinoamericano, la problemati-
ca de las caidas es especialmente relevante, con tasas reportadas que oscilan entre el 21 %y
el 34 %. En Ecuador, los datos de la encuesta SABE Colombia de 2015 indican que el 31,9 % de
la poblacién mayor de 65 afios experimentd al menos una caida en el tfranscurso del afio, sien-
do las mujeres el grupo mds afectado. Aunque presentaron tasas més elevadas de admisién
hospitalaria, registraron tasas de mortalidad més bajas en comparacién con los hombres (8).
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Prevalencia de factores de riesgo de caidas

La literatura cientifica destaca que las caidas en los adultos mayores son el resultado de una
combinacién de factores de riesgo que involucran tanto aspectos bioldgicos y conductuales
como variables ambientales. Estas caidas pueden desencadenar un deterioro en las acti-
vidades de la vida diaria, afectando la independencia de los individuos y sus resultados de
salud en general (?9). De acuerdo con datos de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS),
se estima que, a nivel mundial, 424.000 personas sufren caidas que provocan algun grado de
afectacidn en la salud, muchas de las cuales pueden resultar fatales ().

El estudio realizado por Loke et al. (2018), que incluyé a 86 pacientes, revela que el 23,3 % habia
tenido antecedentes de caidas en los Ultimos seis meses. La mayoria de los ancianos reconocen
las caidas como una preocupacion significativa y prevenible. Aquellos con condiciones médicas
reportaron un nimero considerablemente mayor de caidas en el mismo periodo. Un 69 % de los
adultos mayores era consciente de su medicacién y del riesgo asociado a caidas, mientras que
entre quienes desconocian dicho riesgo, el 81,5 % consumia medicamentos potencialmente
inapropiados. Las intervenciones preventivas preferidas en relacién con las caidas vinculadas a
la medicacién incluyeron programas de fortalecimiento y entrenamiento fisico ™.

Estudios han demostrado que el hogar es el lugar mas comin donde ocurren estos incidentes,
con una frecuencia del 53 %. Esto resalta la importancia de contar con un entorno doméstico
seguro para los adultos mayores, donde la familia debe participar activamente en la identifi-
cacién de riesgos y en la prevencién de caidas (2.

Mufioz et al. (2019) sefialan que factores adicionales, como la comorbilidad, el consumo de
més de cinco medicamentos diarios y el riesgo nutricional, son criticos en esta situacién. Las
fracturas son una de las consecuencias mds frecuentes de las caidas; sin embargo, su ocu-
rrencia no solo estd relacionada con el estado de salud o los antecedentes clinicos, sino que
también depende de factores diversos, como el estado civil, la nutricién y las condiciones del
hogar, los cuales requieren la atencién de profesionales especializados (.

Un estudio que incluyé a 1.110 adultos mayores reveld una prevalencia de caidas del 30,5 %,
con un 14 % de estos casos clasificados como caidas recurrentes, las cuales estaban asociadas
con la fragilidad. Se observé una correlacién directa entre las caidas y la hipertensién arterial
en un 43,5 % de los participantes, asi como con la artritis en un 41,6 %. Los factores predo-
minantes asociados a la ocurrencia de caidas incluyeron vivir solo, tener un mayor nimero
de enfermedades, polifarmacia y presentar algin grado de dependencia en las actividades
basicas de la vida diaria 4.

La coexistencia de comorbilidades contribuye a la polifarmacia, y el uso inadecuado de me-
dicamentos debido a fallos de memoria puede resultar en sobredosis, confusién de farmacos
y automedicacidn, lo que a su vez incrementa la frecuencia de caidas. Un estudio que incluyd
a 300 adultos mayores encontré una asociacion significativa: 169 (56,3 %) reportaron haber
sufrido caidas en los seis meses previos, y el 52,3 % presentaba polifarmacia. Los fdrmacos
que mds contribuyeron a este fenédmeno fueron los antidepresivos y los diuréticos, mientras
que no se observé relacién entre la frecuencia de caidas y el uso de antihipertensivos o
hipoglucemiantes ™).
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Un seguimiento de un afio realizado a 1.313 pacientes atendidos en urgencias por caidas mos-
tré que el 11,2 % sufrié una nueva caida en los seis meses posteriores, y el 25 % habia tenido
una caida en los 12 meses anteriores a la visita. De estos pacientes, el 69,6 % eran mujeres, con
un 69,1 % diagnosticadas con hipertensién arterial y un 48,3 % con artrosis. Ademds, el 42,3 %
presentaba algun grado de dependencia funcional, y el 61,1 % tenia disminucién de la agudeza
visual. Los andlisis estadisticos identificaron como factores de riesgo para nuevas caidas: an-
tecedentes de enfermedades neuroldgicas, anemia, uso de analgésicos no opidceos, caidas

previas en los 12 meses y depresidn autorreferida o uso de antidepresivos .

En cuanto alas causas intrinsecas y extrinsecas de las caidas, los resultados de este estudio son
consistentes con hallazgos previos. Los factores extrinsecos identificados incluyen ambientes
con escasa iluminacidn, alfombras sueltas, escaleras sin barandillas, pisos resbaladizos, con-
diciones climéticas adversas (como lluvia, piedras, nieve o hielo) y disposicién inadecuada de
los muebles, que contribuyen a la creacién de entornos inseguros para los adultos mayores (7).

En lo que respecta a las causas intrinsecas, la alteracién del equilibrio se considera la mas
prevalente. El envejecimiento afecta negativamente el sistema visual, vestibular y somatosen-
sorial, lo que altera el control del equilibrio y aumenta el riesgo de caidas. Ademds, se obser-
van rigidez, disminucién de la coordinacién y los reflejos, alteraciones posturales y pérdida de
fuerza muscular. A pesar de que un nimero considerable de adultos mayores que sufrieron
caidas vivian en pareja, esta condicidn no mostré influencia significativa en la ocurrencia de
dichos eventos ().

Finalmente, otros factores asociados al riesgo de caidas identificados en la literatura incluyen
la incapacidad funcional, el deterioro cognitivo, la inadaptacién al entorno, el uso de medica-
mentos psicotrépicos, el exceso de actividad fisica y la presencia de enfermedades crénicas
como hipertensién arterial y diabetes ™).

Prevencion de caidas en pacientes geriatricos

La literatura sugiere la implementacién de ejercicios de fortalecimiento muscular y entrena-
miento en equilibrio, ya que se ha demostrado que esta intervencién tiene el mayor impacto
en la reduccién de caidas y lesiones asociadas. Sin embargo, es esencial destacar que no
toda actividad fisica resulta eficaz; debe centrarse en la mejora del equilibrio, presentar un
nivel de dificultad moderado a alto, con un incremento progresivo en la carga de trabajo y
realizarse durante al menos 50 horas, lo que equivale a practicar 2 horas semanales durante
25 semanas. Los programas estructurados o grupales han demostrado ser mds efectivos en
este contexto (20),

Los estudios analizados indican que las personas que cuidan de familiares mayores emplean
tres enfoques principales para prevenir caidas: la coercidn, para regular la actividad del en-
fermo; el paternalismo, que se traduce en sobreproteccién; y la negociacién, que respeta la
autonomia del adulto mayor (2.,

Las publicaciones revisadas sugieren el desarrollo de estrategias de prevencién de caidas en
la poblacién anciana, fundamentadas en intervenciones efectivas y basadas en evidencia. Por
ello, se propone integrar soluciones y herramientas tecnoldgicas innovadoras, que incluyan
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evaluaciones objetivas del riesgo de caidas, andlisis de la marcha, evaluacién del movimiento
corporal en tres dimensiones, asi como la modificacién inteligente del entorno mediante sof-
tware interactivo (22

También se sugiere el uso de teléfonos inteligentes, cdmaras de profundidad de video de bajo
costo y diversos sensores (inerciales, de presién, de movimiento y de luz) para proporcionar
informacién que facilite el monitoreo de la movilidad en entornos clinicos y naturales, contri-
buyendo a la prevencién de caidas entre los adultos mayores (2%,

Ademés, Ganz y Latham, en una publicacién del New England Journal of Medicine, aconse-
jan realizar chequeos anuales sobre el historial de caidas de los pacientes para identificar a
aquellos con alto riesgo de caidas futuras. Este riesgo podria mitigarse mediante programas
de ejercicio centrados en el entrenamiento del equilibrio y la fuerza. En el caso de individuos
de alto riesgo, se recomienda llevar a cabo evaluaciones de factores de riesgo estandarizados
y abordar aquellos que sean modificables (24,

Es importante considerar las intervenciones adicionales resefiadas por el Grupo de Trabajo de
Servicios Preventivos de EE. UU. (USPSTF), entre las cuales se incluyen la terapia de ejercicios,
intervenciones nutricionales (como la administracién de suplementos de vitamina D), y las in-
tervenciones multifactoriales, que consisten en el disefio de un plan personalizado basado en
una evaluacidn individual de riesgos (2%

Un estudio realizado revelé que las estrategias de prevencién de caidas mas implementadas
incluyen el uso de barandillas en las camas (67,1 %), la educacién de los pacientes ancianos
sobre la necesidad de solicitar ayuda (61,8 %), la aplicacién de contencién fisica y/o quimica
(36,8 %), la evaluacién del paciente respecto al riesgo de caidas empleando protocolos cien-
tificos (26,3 %) y el aumento de la atencidn proporcionada por el personal de salud (25,0 %).

Estos hallazgos indican que existe un conocimiento insuficiente sobre prevencion, y que mads
del 40 % de los profesionales no aplica eficazmente las medidas recomendadas (29).

En lo que respecta a las medidas de prevencidn, se evidencia la existencia de diversas estra-
tegias destinadas a optimizar el funcionamiento de la poblacién anciana. La actividad fisica
se destaca como un componente critico para el fortalecimiento de la masa muscular, la mejo-
ra del equilibrio y la conservacién de la fuerza, contribuyendo asi a una calidad de vida activa.

Entre las intervenciones fisicas, el Tai Chi se reconoce por su enfoque en la coordinacién y el
equilibrio a través de movimientos lentos y respiraciones profundas (#7).

El protocolo llamado Standing Tall se presenta como una herramienta tecnoldgica para la
préctica de ejercicios de equilibrio en el hogar. Este sistema, accesible a través de una apli-
cacién mavil, ofrece ejercicios personalizados de manera progresiva. Para su implementacién
se requieren materiales especificos como un cojin de espuma, una caja para caminar y una
colchoneta para trabajar sobre superficies inestables. El programa incluye tanto el equilibrio
estdtico como dindmico y proporciona demostraciones en video previas a la realizacién de las
actividades. La intervencién comienza con sesiones de 40 minutos semanales, aumentando
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gradualmente en incrementos de 20 minutos hasta alcanzar un minimo de 120 minutos sema-
nales (28,

El programa de ejercicios de Otago (COSMOS) estd disefiado para asesorar a las personas
mayores en temas de salud y actividad fisica, combinando métodos de relajacién con prue-
bas de actividad fisica supervisadas por profesionales a través de llamadas telefénicas. Este
programa incluye ejercicios de baja frecuencia destinados a fortalecer los muisculos, mejorar
el equilibrio, caminar y subir escaleras, ademds de movimientos como rotaciones de cuello y
extensiones a nivel de cadera y rodilla ().

El entrenamiento neuromuscular es un démbito relevante que, mediante sesiones de actividad
fisica de intensidad moderada, busca capacitar a los adultos mayores para realizar esfuerzos
diarios, favoreciendo asi una calidad de vida éptima. Las adaptaciones en el hogar, llevadas
a cabo por terapeutas ocupacionales, son consideradas esenciales, especialmente cuando
incluyen evaluaciones del riesgo de caidas que permiten realizar ajustes para mejorar la mo-
vilidad y la ejecucién de actividades bésicas. Estas adaptaciones requieren un seguimiento
periédico para identificar inconvenientes y realizar correcciones cuando sea necesario. Asi-
mismo, el uso de ayudas técnicas, como bastones, puede reducir el riesgo de caidas, siempre
que se ofrezca capacitacién adecuada sobre su manejo en el hogar ).

Diversos estudios coinciden en que, para la prevencién de caidas, se recomiendan ejercicios
de equilibrio, debido a los efectos positivos que generan. Es aconsejable que, inicialmente, se
realicen con apoyo en una superficie estable. De manera simultdnea, pueden combinarse con
ejercicios de fuerza del tren inferior, debido a su importancia en el mantenimiento de ciertas
posturas en equilibrio, lo que proporciona mayor resistencia y seguridad. Se debe evitar el
trabajo en parejas o grupos hasta que los participantes se sientan seguros con las posturas y
ejercicios, e incrementar progresivamente el tiempo, la carga y la complejidad de las rutinas,
en correspondencia con las particularidades individuales V.

La revision de la literatura evidencia que, en Ecuador, el 56 % de las personas mayores de 60
afios no realiza actividad fisica, lo cual resulta especialmente preocupante si se considera
que cerca del 60 % de la poblacién mundial tampoco cumple con las recomendaciones in-
ternacionales en esta materia. Esta situacidn posiciona a los adultos mayores como un grupo
particularmente vulnerable frente al riesgo de caidas y deterioro funcional 2.

Impacto de la intervencién de enfermeria

En cuanto al impacto de la intervencién de enfermeria, los hallazgos sugieren que los enfer-
meros asumen un papel de liderazgo natural en la prevencién de caidas, siendo reconocidos
como “compafieros de salud”. De estas intervenciones emergen cuatro temas clave: factores
precipitantes de caidas, modelos de prevencién, percepciones emocionales y procesos de
toma de decisiones 9.

Tras la intervencidn de enfermeria, se observé en la literatura existente que predominé el nivel
cuatro (méximo nivel de conocimientos) entre los ancianos, lo que indica la eficacia de las es-
trategias destinadas a elevar su nivel de comprensién. Aunque los procesos de envejecimiento
pueden conllevar ciertas disminuciones funcionales, esto no implica una capacidad reducida
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para aprender, ya que la estimulacién cognitiva puede reforzar el aprendizaje y prevenir su
deterioro. Las técnicas de educacién en salud empleadas por el personal de enfermeria fue-
ron fundamentales en el aprendizaje de esta poblacidn ),

En Ecuador, un estudio sobre salud, bienestar y envejecimiento reveld que el 37% de los adul-
tos mayores ha experimentado caidas, lo que evidencia la magnitud de esta problemética en
la poblacidn. Asimismo, datos del Ministerio de Salud sefialan que el 16,11 % de las hospitaliza-
ciones en este grupo etario se deben a las consecuencias derivadas de dichos eventos. Esta
informacién no solo confirma que las caidas son frecuentes, sino que también pone en eviden-
cia la carga considerable que representan para el sistema de salud, subrayando la urgencia
de implementar estrategias de prevencién y atencién efectivas 9.

La atencidn primaria en salud muestra que las mujeres mayores de 65 afios son mds vulnerables
a las caidas, con un 54 % de los casos, en comparacién con el 46 % en hombres. Las causas de
estas caidas son multiples e incluyen factores como el uso de medicamentos psicotrépicos, el
alcoholismo, la debilidad muscular y los déficits sensoriales 9 Esto pone de manifiesto la im-
portancia de la identificacidon temprana de estos factores de riesgo, ya que una intervencion
oportuna puede reducir no solo la incidencia de caidas, sino también sus repercusiones en la
salud y los costos asociados al sistema de salud publica.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), las caidas son mas frecuentes
en mujeres a partir de los 50 afios, debido a cambios hormonales que aceleran la pérdida de
masa 6sea y el desarrollo de osteoporosis /). Esta observacidn es consistente con estudios
que indican que las mujeres experimentan una pérdida édsea mds significativa con la edad, lo
que las hace mds susceptibles a lesiones 8. Ademds, las responsabilidades domésticas que
asumen pueden contribuir a un mayor riesgo de caidas, especialmente si se combinan con el
uso de calzado inadecuado que afecta el equilibrio 7).

Aunque suele pensarse que la mayoria de las caidas ocurren durante la noche, datos recientes
sugieren que el 81,9 % de las caidas se producen durante el dia *%. Esto podria explicarse por
el hecho de que muchos adultos mayores caminan de forma independiente y no requieren res-
tricciones fisicas, lo que indica que la vigilancia y la modificacién del entorno son esenciales
para prevenir caidas en cualquier momento del dia.

Las caidas son el resultado de una interaccién compleja entre factores intrinsecos y extrinse-
cos. Los factores intrinsecos, como el deterioro funcional y la polifarmacia, se combinan con
factores extrinsecos, como las condiciones ambientales inadecuadas ). Esta dualidad sugie-
re que las estrategias de prevencion deben abordar tanto las caracteristicas individuales de
los pacientes como las condiciones del entorno que pueden incrementar el riesgo de caidas.

El uso de medicamentos, especialmente antidepresivos y sedantes, ha sido asociado con un
mayor riesgo de caidas. Los efectos secundarios de los farmacos triciclicos, que incluyen se-
dacién e hipotensidn ortostdtica, son particularmente preocupantes. Aunque los inhibidores
selectivos de la recaptacién de serotonina son mejor tolerados, también pueden contribuir a
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este riesgo 2. Por ello, es crucial que los profesionales de la salud evalien cuidadosamente
la medicacién en adultos mayores para mitigar estos efectos.

La deficiencia de vitamina D también se ha identificado como un factor de riesgo significativo.
Esta vitamina es esencial para el metabolismo del calcio, y su deficiencia puede comprometer
la salud ésea. Dado que su sintesis depende de la exposicién a la luz solar, es fundamental
que los adultos mayores obtengan suficiente vitamina D a través de la dieta o suplementos,
especialmente en regiones con baja exposicidn solar 49,

La identificacidon y mitigacién de factores de riesgo como suelos resbaladizos o escaleras
sin barandillas es fundamental en la prevencién de caidas. La educacién a las familias sobre
estas medidas preventivas también resulta clave. Comparaciones internacionales muestran
que la identificacién de pacientes en riesgo es una practica comun, aunque las metodologias
pueden variar *4, lo que sugiere la necesidad de adaptar dichas estrategias a contextos lo-
cales especificos.

Segun la OMS, los programas de prevenciéon de caidas deben enfocarse en reducir tanto la
frecuencia como la gravedad de las lesiones. Estos programas pueden incluir evaluaciones
del entorno doméstico, intervenciones clinicas para identificar factores de riesgo y ajustes en
la medicacidn 9. Esto resalta la importancia de un enfoque multidisciplinario, que involucre
tanto a los profesionales de la salud como a la comunidad.

El tratamiento de condiciones como la hipotensidn, la suplementacién con calcio y vitamina D,
y la correccién de trastornos visuales constituyen intervenciones clave. Asimismo, la modifica-
cién del entorno y la prescripcién de dispositivos de asistencia pueden ser efectivas para redu-
cir el riesgo de caidas. Incluir ejercicios de equilibrio y fortalecimiento muscular en la atencién
de los adultos mayores es fundamental para mejorar su movilidad y reducir dicho riesgo “9.

La participacidén de profesionales capacitados en la implementacidn de estas estrategias es
esencial para garantizar que los adultos mayores mantengan un estilo de vida activo y seguro.
Los programas comunitarios que combinan educacién en prevencién de caidas con activi-
dades como el Tai Chi han demostrado ser especialmente utiles (7). Estos enfoques no solo
promueven la actividad fisica, sino que también fomentan un sentido de comunidad y apoyo
entre los participantes. El uso de protectores de cadera se considera, ademds, una estrategia
valiosa para reducir el impacto de las caidas en personas con riesgo de fractura (48,

Los datos sobre actividad fisica muestran que el 36,7 % de los adultos mayores no realiza nin-
guna actividad, mientras que una proporcién significativa si se compromete a ejercitarse con
regularidad . Esto enfatiza la necesidad de promover intervenciones que faciliten y estimulen
la actividad fisica, ya que el ejercicio regular no solo mejora la salud fisica, sino que también
ofrece beneficios cognitivos y emocionales relevantes.

Ademds, existe una correlacién directa entre el deterioro fisico y cognitivo y la incidencia de
caidas. Se ha constatado que una proporcidn considerable de estos eventos estd asociada
con la pérdida de fuerza, el equilibrio y el deterioro de las funciones cognitivas *°. Este hallaz-
go sugiere que resulta fundamental abordar de manera conjunta la salud fisica y mental en la

10



Andlisis comparativo entre el dcido tranexdmico y acido kdjico en E R ECI

la deSplgmenTO@On de axilas REVISTA CIENTIFICA MISAEL ACOSTA

atencién integral al adulto mayor.
Investigaciones recientes han identificado estrategias clave para prevenir caidas en ancianos.

Estas incluyen la educacién sobre riesgos, la adopcidn de practicas preventivas, el fortaleci-
miento corporal, la mejora del equilibrio y la adecuacién del entorno doméstico (51). La imple-
mentacién de tecnologias que permitan el monitoreo continuo y alertas sobre posibles riesgos
también se plantea como una solucién innovadora en la gestién de este problema.

Los beneficios del ejercicio regular en el envejecimiento estdn ampliamente documentados.
Mantener una rutina de actividad fisica mejora no solo la fuerza y movilidad, sino también la
coordinacién y el equilibrio, factores esenciales para prevenir caidas. Las recomendaciones
actuales sugieren que los adultos mayores deben dedicar al menos 150 minutos semanales a
actividades de intensidad moderada (52).

Es importante destacar que no existe un enfoque uUnico para la prevencién de caidas, ya que
cada adulto mayor presenta necesidades y circunstancias particulares (53). Por ello, la combi-
nacion de diversas intervenciones adaptadas a las condiciones individuales de cada persona
puede resultar la estrategia mds efectiva. Esto incluye la evaluacién de riesgos, la educacidn,
lo adecuacién del entorno y el uso de dispositivos de ayuda (54).

Las intervenciones de enfermeria también son fundamentales en este dmbito. La elaboracidn
de planes de cuidado, la educacién dirigida a pacientes y cuidadores, asi como la supervisién
del entorno, son estrategias clave que demuestran el impacto positivo del personal de enfer-
meria en la reduccién de caidas. Estos enfoques destacan el papel esencial de la enfermeria
en la atencién en salud y refuerzan la importancia de un abordaje colaborativo e integral en
el cuidado del adulto mayor (55).

Conclusiones

La intervencién de enfermeria desempefia un papel fundamental en la prevencién de caidas
en pacientes geridtricos, ya que estas constituyen un problema de alta relevancia en salud
publica, al incrementar la morbilidad y generar una carga considerable en los sistemas de
atencién sanitaria. La evidencia revisada indica que, tras la participacién del personal de
enfermeria, se observa un aumento significativo en el conocimiento de los adultos mayores
sobre las medidas preventivas, lo que refuerza la importancia de la educacién en salud como
herramienta clave para empoderar a esta poblacién y reducir el riesgo de caidas.

La revisidn bibliografica permitié identificar numerosos estudios que documentan la alta pre-
valencia de caidas en personas mayores, asi como diversos factores de riesgo asociados.

Entre los mas destacados se encuentran la debilidad muscular, el uso de medicamentos psi-
cotrépicos, déficits sensoriales y condiciones del entorno fisico, como suelos resbaladizos o
escaleras sin barandillas. Estos hallazgos subrayan la necesidad de detectar precozmente
dichos factores, con el fin de aplicar intervenciones efectivas que minimicen su impacto.

Las estrategias de intervencion de enfermeria comprenden un conjunto amplio de acciones,
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entre las que se incluyen la educacién al paciente sobre la importancia de solicitar ayuda, la
promocidn de ejercicios fisicos adaptados para fortalecer la musculatura y mejorar el equili-
brio, y la evaluacién y adecuacién del entorno para incrementar la seguridad. Este abordaje
debe ser necesariamente multidisciplinario, integrando también a las familias en el proceso
educativo y en el manejo seguro de la medicacién. La colaboracién entre actores del cuidado
resulta clave para mejorar la calidad de vida de los adultos mayores.

En definitiva, un enfoque integral que combine ejercicios de fortalecimiento, educacién en
movilidad, adecuaciones en el entorno y revisién farmacolégica se muestra como una estrate-
gia altamente eficaz en la prevencién de caidas. Este modelo no solo contribuye a reducir su
incidencia, sino que también promueve el bienestar fisico y emocional de los adultos mayores,
favoreciendo un envejecimiento mds activo y seguro. Por lo tanto, se recomienda desarrollar
e implementar programas preventivos basados en estas estrategias, con el objetivo de salva-
guardar la salud y la seguridad de esta poblacién vulnerable.
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