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Il tema delle cadute accidentali nei pazienti ricoverati in

ospedale e nelle strutture protette, specie negli anziani,
rappresenta, per le diverse implicazioni, un problema
molto rilevante.
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DEFINIZIONE DI CADUTA

ñun improvviso, non intenzionale, inaspettato 
spostamento verso il basso

dalla posizione ortostatica o assisa o clinostaticaò 

- questa definizione comprende le 

circostanze in cui il paziente cade dalla 

posizione in piedi, seduto (su sedia, 

poltrona o su sedia a rotelle o sul water o 

sul letto), mentre cammina sale o scende 

le scale, sdraiato sul letto o sulla barella. 

- comprende anche i pazienti trovati 

sdraiati sul pavimento e le cadute avvenute 

nonostante il supporto di operatori o altre 

persone ( famigliari, badanti, volontari, altri 

pazienti, ecc.) e/o presidi (deambulatori, 

bastone, treppiede, ecc.)
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EPIDEMIOLOGIA

Le cadute hanno implicazioni varie e complesse, esse 
possono causare traumi cranici, danni cerebrali, lesioni 
degli organi interni, lesioni dei tessuti molli e fratture. 

Studi recenti riportano tassi di caduta variabili da 3 a 
13 per 1000 giorni di ricovero, a seconda della 
tipologia di struttura e del tipo di paziente 

(Oliver D., Connelly J.B. , et Al. BMJ 2007) 

Tra il 15 ed il 50% riportano un danno di gravità 
variabile in relazione alla caduta
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EPIDEMIOLOGIA
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EPIDEMIOLOGIA

IN ITALIAé
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In particolare la frattura di femore rappresenta una delle
più gravi conseguenze traumatiche di tali cadute, in
quanto può segnare lôiniziodi una serie di complicanze,
quali la sindrome da immobilizzazione, ulcere da
decubito, broncopolmonite, embolia polmonare.
La stessa paura di cadere può provocare nellôanzianoun
calo dellôautostimaed indurre una limitazione degli
spostamenti, fino a causare isolamento sociale, declino
psico-fisico e compromissionedellôautosufficienza
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CADUTE & RISCHIO CLINICO

Il rischio clinico esprime la probabilità 

che un paziente subisca un evento 

avverso, cioè riceva un qualsiasi 

danno o disagio imputabile, anche 

involontariamente, alle cure prestate 

che può causare un prolungamento 

del periodo di ricovero, un 

peggioramento delle condizioni di 

salute o la morte del paziente.
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CADUTE & RISCHIO CLINICO
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CADUTE & RISCHIO CLINICO


