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RESUMEN 

 

Introducción: La seguridad del paciente como política de seguridad y responsabilidad 

de las entidades prestadoras de salud, requiere compromiso y adherencia por parte del 

personal asistencial, quien es responsable directo de la atención de salud. Objetivo: 

Realizar un análisis por medio de un estudio bibliométrico la eficacia de la seguridad 

del paciente en el proceso de identificación y riesgo de caídas. Metodología: Análisis 

bibliométrico-  narrativo, en el cual se analizaron 63 artículos, de revistas nacionales e 

internacionales y diferentes bases de datos, entre el 2017-2020. Resultados: Se halló 

un total de 86 artículos, de los cuales se seleccionaron 63. La base de datos más 

consultada fue Scielo con 45 artículos, seguido de Google Académico con 20 artículos, 

Pubmed con 6 artículos. Las bases de datos menos utilizadas fueron Science Direct 

con 7 artículos y ResearchGate con 8 artículos. Conclusiones: Se evidencia que el 

país con mayor relevancia en seguridad del paciente es España y Brasil, debido a que 

en estos se implementa la cultura de seguridad del paciente y los protocolos de 

identificación segura en un 39.68%. 

 

Palabras Clave: Seguridad del paciente, cultura de seguridad, cuidado de enfermería. 

 

ABSTRACT 

 

Introduction: Patient safety as a safety and responsibility policy of health providers 

requires commitment and adherence by healthcare personnel, who are directly 

responsible for health care. Objective: To carry out an analysis by means of a 

bibliometric study of the efficacy of patient safety in the process of identification and risk 

of falls. Methodology: Bibliometric-narrative analysis, in which 63 articles from national 

and international journals and different databases were analyzed, between 2017-2020. 

Results: A total of 86 articles were found, of which 63 were selected. The most 

consulted database was Scielo with 45 articles, followed by Google Scholar with 20 
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articles, Pubmed with 6 articles. The least used databases were Science Direct with 7 

articles and ResearchGate with 8 articles. Conclusions: It is evident that the country 

with the greatest relevance in patient safety is Spain and Brazil, due to the fact that the 

culture of patient safety and safe identification protocols are implemented in 39.68%. 

 

Keywords: Patient safety, safety culture, nursing care. 
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INTRODUCCIÓN 

 

La seguridad del paciente es un tema que cada día obtiene mayor importancia en las 

entidades prestadoras de servicios, aún no se ha conseguido un compromiso por parte 

del personal asistencial para lograr una gran adherencia a las políticas de Seguridad 

del Paciente, en el cual existe un cierto grado de peligrosidad inherente a cada paso 

del proceso de atención de salud. En la actualidad Colombia cuenta con una política 

Nacional de seguridad del paciente, liderada por el Sistema Obligatorio de Garantía de 

Calidad de la Atención en Salud, cuyo objetivo es prevenir la ocurrencia de situaciones 

que afecten la seguridad del paciente, reducir, y de ser posible, eliminar la ocurrencia 

de eventos adversos para contar con instituciones seguras y competitivas (1). El 

Ministerio de Salud y Protección Social (2), define la seguridad del paciente como el 

conjunto de elementos estructurales, procesos, instrumentos y metodologías basadas 

en evidencias científicamente probadas que propenden por minimizar el riesgo de sufrir 

un evento adverso en el proceso de atención de salud o de mitigar sus consecuencias.  

A lo largo de la atención de salud, la identificación incorrecta debe considerar fallas 

como captura incompleta de datos, ausencia de identificación en los pacientes con 

urgencia vital, manillas con información incorrecta, similitud de nombres (pacientes 

homónimos) y datos inexactos, traslados del paciente con inadecuado proceso de 

identificación, ausencia de manillas, inexistencia de protocolos estandarizados que 

ocasionan errores en la persona equivocada, los procedimientos del lugar equivocados, 

errores de medicación, los errores de transfusión y los errores de las pruebas de 

diagnóstico.  

La organización Mundial de la Salud (OMS), la define “acontecimientos involuntarios 

que hacen que el individuo pierda el equilibrio y se precipite al suelo u otra superficie 

que lo detenga” (3). Por su parte en la North American Nursing Diagnosis Association 

(NANDA) el riesgo de caídas se define como “aumento de la susceptibilidad a las 

caídas que puede causar daño físico y que puede comprometer la salud” (4).  
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Las caídas son el incidente de seguridad más común en pacientes hospitalizados. Son 

el 32% de los reportes de incidentes relacionados con la seguridad del paciente. Las 

caídas son la primera causa de muerte relacionada con una lesión no intencional. Por 

otra parte, el personal de enfermería y las familias de los pacientes tienen sentimientos 

de culpa y ansiedad, por lo tanto, las caídas y sus consecuencias negativas 

representan un problema considerable en los hospitales y requieren de la 

implementación de una estrategia para prevenir este evento no deseado. 

Según estudios, aproximadamente del 2 al 12% de pacientes experimentan una caída 

durante su estadía en el hospital. Las consecuencias directas de tal evento pueden 

variar desde lesiones menores y pequeños hematomas (28%), hasta severos daños de 

tejido blando (11.4%) y fracturas (5%). Estas complicaciones usualmente resultan en 

estadías más largas y conllevan a un aumento en el costo del cuidado de la salud (5). 

Estos eventos adversos tienen relación con inseguridad y aprensión de los padres 

dentro del ambiente hospitalario, además de las circunstancias propiciadas por el 

personal de enfermería en su quehacer cotidiano y cuestiones relacionadas a las 

instituciones de atención en salud. Con lo anterior, se puede decir que la 

responsabilidad de evitar las caídas es compartida entre el equipo de salud, 

principalmente enfermería y los principales cuidadores o familiares durante la atención 

hospitalaria (5). 
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OBJETIVOS 

 

 

Objetivo General 

 

 Realizar un estudio bibliométrico sobre la eficacia de la seguridad del paciente 

en el proceso de identificación y riesgo de caídas. 

 

 

Objetivos Específicos 

 

 Determinar las características bibliométricas de los artículos encontrados 

teniendo en cuenta: título, base datos, revista, indexación nacional e 

internacional, índice H, nivel de evidencia, año de publicación y país donde se 

realizó el estudio. 

 Analizar los resultados temáticos en la literatura de seguridad del paciente 

enfocados en la identificación y el riesgo de caídas.  

 Mencionar la importancia del rol de enfermería en la seguridad del paciente. 
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METODOLOGÍA 

 

Tipo de estudio: 

 

Estudio bibliométrico, descriptivo y retrospectivo en el cual se analizaron 63 artículos. 

Criterios de Inclusión: 

 

• Artículos publicados entre los años de 2016- 2020. 

• Artículos relacionados con seguridad del paciente.  

• Artículos con enfoque temático en identificación y riesgo de caídas. 

• Artículos con enfoque cualitativo, cuantitativo y mixto. 

• Artículos con tipo de estudio descriptivo, caso control y explicativo. 

Criterios de exclusión: 

 

• Estudios de tesis o proyectos de grado. 

• Artículos de revisión.  

• Artículos que no se ajustaban al tema de revisión. 

• Artículos con fecha menor al año 2016. 

Estrategias de Búsqueda: 

 

Se realiza una búsqueda bibliográfica teniendo en cuenta los siguientes descriptores 

(seguridad dela paciente, identificación segura, riesgo de caídas), en español inglés y 

portugués; entre los años (2016-2020); de diferentes países como Argentina, Brasil, 

Colombia, Cuba, Chile, España, Ecuador, México, Turquía.  Se encuentran en 

diferentes bases de datos como, ScienceDirect, Scielo, Pubmed, Google Académico. 
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Análisis de datos: 

 

Se realizó una matriz de análisis en Excel, utilizando variables como: título, bibliografía 

en normas Vancouver, año de publicación, nombre de la revista que lo público, 

indexación nacional y/o internacional, índice H, enfoque, tipo de investigación, nivel de 

evidencia y país donde se realizó el estudio. 
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REFERENTE CONCEPTUAL 

 

Para plantear el tema de seguridad del paciente en la identificación segura y riesgo de 

caídas, es importante conocer diferentes términos, los cuales pueden ayudar a una 

interpretación más clara y resumida.   

Seguridad del paciente: Se define como la ausencia de un daño innecesario real o 

potencial asociado a la atención sanitaria y que no se vincula con la necesidad por la 

cual el paciente acude al Sistema de Salud. (6)  

Entidad prestadora de salud (EPS): Las entidades promotoras de salud tienen a su 

cargo la realización de las siguientes funciones para la planeación y gestión del 

proceso de atención mediante redes, para su población a cargo en un territorio 

determinado. (6) 

Evento adverso prevenible: Resultado no deseado, no intencional, que se habría 

evitado mediante el cumplimiento de los estándares del cuidado asistencial disponibles 

en un momento determinado. (6) 

Evento adverso no prevenible: Resultado no deseado, no intencional, que se 

presenta a pesar del cumplimiento de los estándares del cuidado asistencial. (6) 

Incidente: Es un evento o circunstancia que sucede en la atención clínica de un 

paciente que no le genera daño, pero que en su ocurrencia se incorporan fallas en los 

procesos de atención. (6) 

Lesión: Daño producido a los tejidos por un agente o circunstancia.  (7) 

Caída del paciente: La consecuencia de cualquier acontecimiento que precipita al 

paciente al suelo en contra de su voluntad. (7) 

Riesgo de caída: Se define como el aumento de la susceptibilidad a las caídas que 

pueden causar daño físico. (7) 

Evento Adverso: Es el resultado de una atención en salud que de manera no 

intencional produjo daño. (8) 
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Identificación del paciente: La identificación de los pacientes es un 

procedimiento que permite al equipo de salud tener la certeza de la identidad de la 

persona durante su estadía en el hospital. (9) 

Accidente: Suceso crítico, inesperado, y no evitable, ocurrido en la institución que 

puede o no estar relacionado con la atención. (9) 
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RESULTADOS 

 

Resultados Bibliométricos 

 (Gráfica 1) 

 

Fuente: Elaboración propia de las autoras.  

 

La (gráfica 1) muestra que 48 artículos fueron encontrados en español, 9 artículos en 

inglés y 6 artículos en español. Para un total de 63 artículos. Del 100% de los artículos 

investigados; el 76% fueron en español, el 14% en inglés y el 10% en portugués. 
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(Gráfica 2) 

 

Fuente: Elaboración propia de las autoras.  

 

Del 100% de las bases de datos consultadas; el mayor porcentaje fue 65% que 

corresponde a la base de datos Scielo, seguido del 24% con la base de datos Google 

académico, con un 6% la base de datos Pubmed, con 3% la base de datos Science 

Direct, con 2% ResearchGate; para un total de 5 bases de datos. 
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(Gráfica 3) 

 

Fuente: Elaboración propia de las autoras.  

 

Del 100% de revistas científicas consultadas; el 3% lo obtuvo el acta paulista de 

Enfermagem, el 3% la revista Anales de pediatría, el 2% archivos argentinos de 

pediatría, el 2% enfermedades infecciosas y microbiología, el 5% la revista Enfermería 
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Global, el 3% la revista Enfermería Universitaria, el 6% Gerokomos, el 2% Int J Health 

Care Qual Assur, el 2% revista archivo médico Camagüey, el 3% revista atención 

primaria, el 2% revista científica de enfermería, el 2% revista Civilizar, el 5% revista 

cubana de enfermería, el 3% revista Cuidarte, el 3% revista de enfermagem referencia, 

el 2% revista de enfermería, el 2% revista de enfermería del instituto Mexicano del 

seguro social, el 2% revista de investigación universidad privada Pucallpa, el 2% revista 

Elsevier, el 2% revista enfermería nefrológica, el 3% revista enfermería universitaria, el 

5% revista Española de salud pública, el 5% revista Gaceta sanitaria, el 10% revista 

Gaúcha de Emfermagem, el 2%revista Habanera de ciencias médicas, el 2% revista 

Iberoamericana de enfermería comunitaria, el 11% revista Latino-Americana de 

Enfermagem, el 2% revista médica clínica los Condes, el 3% revista médica de Chile, el 

2% revista MEDunab, el 2% revista ORL, el 2% revista otorrinolaringología cirugía de 

cabeza y cuello; para un total de 33 revistas. 

(Gráfica 4) 

 

Fuente: Elaboración propia de las autoras.  
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Del 100% de la indexación nacional de los artículos revisados, el 38% fue indexación B, 

el 21% indexación C, el 21% indexación A2, el 10% A1 y el 11% ninguna indexación. 

Para un total de 63 artículos con indexación nacional. 

(Gráfica 5) 

 

Fuente: Elaboración propia de las autoras.  

 

Del 100% de la indexación internacional de los artículos revisados, el 38% fue 

indexación Q3, el 21% indexación Q2, el 21% indexación Q4 y el 21% ninguna 

indexación internacional. Para un total de 63 artículos con indexación internacional. 
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(Gráfica 6) 

 

Fuente: Elaboración propia de las autoras.  

 

Del 100% de los artículos con índice H consultados, Se puede evidenciar que los 

índices que obtuvieron el rango más alto fueron 5 y 6 con 10%, los que obtuvieron 

rango medio fueron 1,2,3,4,8,11,13,18, 20 y 37, con porcentaje promedio de 6.3%; los 

que se situaron el rango más bajo fueron 7,9,10,17,21,23,26,33,40,41 y 88, con un 

porcentaje promedio de 2,5%. Para un total de 63 artículos con Índice H. 
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(Gráfica 7) 

 

Fuente: Elaboración propia de las autoras.  

 

Del 100% de los artículos con tipo de investigación consultados, el 37% fue 

investigación tipo descriptiva, el 14% revisión sistemática de literatura, el 11% 

investigación cuantitativa, el 10% exploratorio, el 8% investigación cualitativa, el 5% 

caso y control, el 5% cohorte prospectiva, el 5% investigación observacional, el 5% 

transversal y descriptivo y el 2% investigación correlacional. Para un total de 63 

artículos con tipo de investigación. 
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(Gráfica 8) 

 

Fuente: Elaboración propia de las autoras.  

 

Del 100% de los artículos con nivel de evidencia consultados, el 43% fue evidencia 

media, el 35% evidencia baja y el 22% evidencia alta. Para un total de 63 artículos con 

nivel de evidencia. 
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(Gráfica 9) 

 

Fuente: Elaboración propia de las autoras.  

 

Del 100% de los artículos de diferentes países consultados, el 33% fueron de Brasil, el 

33% fueron de España, el 8% fueron de México, el 6% fueron de chile, el 6% fueron de 

Colombia, el 3% fueron de Argentina, el 2% fueron de Ecuador, el 2% fueron de Perú y 

el 2% fueron de Turquía. Para un total de 63 artículos de diferentes países. 

 

Resultados Narrativos  

 

En la presente revisión bibliométrica, se muestran resultados de los temas con mayor 

número de publicaciones que es; seguridad del paciente en neonatos, pediátricos, 

adultos y geriátricos, también se encuentran eventos adversos, en alto riesgo de 

caídas, siendo el tema a desarrollar, “La importancia de la seguridad del paciente 

intrahospitalario.” A partir de la revisión bibliométrica realizada se identificaron actores 

más relevantes en cuanto al objetivo sobre la seguridad del paciente. 

“Los avances en la seguridad del paciente se han ido atrasando, por falta de claridad 

en los eventos adversos la cual ha aumentado en la atención del paciente”. Se deben 
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entender las causas del error y las estrategias para reducir una posible afectación. Es 

sencillo realizar comparaciones con la complejidad de la práctica asistencial. Por otro 

lado, las intervenciones a favor de la seguridad del paciente no tendrán éxito sin una 

cultura que sea receptiva a esa seguridad. “Rev. Esp. Salud Publica” (10) 

Según lo consultado, se pudo observar en cuanto a la identificación segura del paciente 

se puede evidencian errores como la falta de uso de las medidas de seguridad de los 

pacientes para evitar todo tipo de eventos adversos, tales como los errores de 

medicación, errores en la identificación, errores en procedimientos quirúrgicos, errores 

de comunicación o errores en el diagnóstico; que desfavorecen la calidad de la 

atención y ponen en riesgo la vida de los pacientes. 

“Las caídas también tienen consecuencias físicas, psicológicas, y económicas” (11, 

12,13) dichas consecuencias pueden derivar en niveles de actividad, en los cuales 

limitan su movilidad y provocan reducción de la función física y de las interacciones 

sociales, afectando de forma importante al individuo y a entorno familiar.  Estos 

incidentes están directamente relacionados a la seguridad del paciente y el riesgo de 

caídas lo que tiende a aumentar los eventos adversos, aumenta la administración de 

medicamentos, lo que puede interferir notablemente en la recuperación del individuo y 

tener una larga estancia hospitalaria e incrementar los costos sanitarios 

intrahospitalarios. “Nathalia Malaman Galhardi” (14,15). En los diferentes estudios se 

demostró que las complicaciones más graves de las caídas son fracturas, pérdida de 

movilidad y problemas legales al personal asistencial. (16) 

Rol de enfermería 

 

La evaluación de la cultura de seguridad del paciente desde el punto de vista del 

personal de enfermería se considera una prioridad ya que es importante involucrar más 

profesionales de la salud, para aumentar la adherencia a los protocolos de seguridad e 

incrementar las buenas prácticas en la atención segura a los usuarios y no tener como 
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resultado un evento adverso por negligencia del personal sanitario, brindarle seguridad 

a ellos mismos y a sus cuidadores.    

Se ha podido evidenciar que en cuanto a la seguridad del paciente se presenta más 

riesgo de caídas en pacientes pediátricos, debido a que sus cuidadores se sienten 

fuera de su zona de confort y con poco adheridos a los protocolos de seguridad para  

de los niños en el servicio, en ocasiones se le olvida al personal de enfermería brindar 

educación sobre la prevención de caídas y que las barandas de la camas deben 

permanecer elevadas mientras los niños se encuentren acostados;  por esto tiende a 

aumentar el riesgo de caídas en pediatría, también aumenta la caídas en adultos 

mayores por su condición  física, motricidad y en algunos casos por la administración 

de medicamentos los cuales los  vuelven vulnerables en el momento del 

desplazamiento o deambulación, por este caso hay mayor dependencia de un cuidador 

permanente; es por esto que el papel de enfermería es muy importante. Educar y asistir 

a los pacientes mientras se encuentren hospitalizados en el servicio, para así evitar un 

evento adverso, tener un buen resultado tanto social, psicológico, emocional, 

económico para ellos y sus familias. 
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CONCLUSIONES 

 

 Dentro de la revisión bibliográfica, se logró identificar que el tema de eficacia de 

la seguridad del paciente en la identificación y riesgo de caídas no tiene 

suficiente evidencia en Colombia; es un tema muy importante que merece ser 

más identificado e investigado. 

 Como resultado del análisis bibliométrico sobre la eficacia de la seguridad del 

paciente en la identificación y riesgo de caídas, se evidencia que el país con 

mayor relevancia es España y Brasil, debido a que en estos se implementa la 

cultura de seguridad del paciente y los protocolos de identificación segura en un 

39.68%. 

 De esta forma, se puede evidenciar que la revista con más artículos encontrados 

fue la revista Latinoamericana de Enfermagem donde se encontraron 7 artículos, 

la base de datos más utilizada fue Scielo donde se evidencian 41 artículos, el 

índice H que reportan las revistas, con mayor frecuencia fueron el 5 y 6 con un 

total de 12 artículos, el nivel de evidencia que se obtuvo en mayor cantidad fue 

evidencia media con un total de 43 artículos y el tipo de investigación que más 

prevalece en el análisis bibliométrico fue el tema más relevante (57.2%) de los 

36 artículos.  

 Se concluye que enfermería cumple un papel muy importante en la seguridad del 

paciente, debido a que este construye y socializa iniciativas que aborden los 

procesos de evaluación de la seguridad del paciente en entornos sanitarios, 

iniciativas pueden mejorar la criticidad y fortalecer la cultura de seguridad de los 

pacientes en el entorno sanitario. 

 Según artículos leídos se evidencia, que la falta de seguridad en los pacientes 

aumenta los problemas fisiológicos, psicológicos e interpersonales en el 

personal de enfermería, cometiendo incidentes que prevén eventos adversos en 

el paciente. 
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 Se concluye que las caídas también tienen consecuencias psicológicas como el 

temor de caer y la pérdida de confianza, dichas consecuencias pueden derivar 

en niveles de actividad auto limitados que llegan a provocar reducción de la 

función física y de las interacciones sociales, afectando de forma importante al 

individuo y su familia.  Estos incidentes están directamente relacionados a la 

seguridad del paciente y pueden interferir notablemente en la recuperación del 

individuo.  

 Se ha visto a lo largo de la revisión que, las caídas pueden llegar a ser 

influenciadas por múltiples factores y acarrear consecuencias al paciente, como: 

daños físicos, psicológicos y sociales, prolongación de la estancia hospitalaria 

del paciente y aumento de los costos asistenciales. 

 En resumen, pensamos que es importante involucrar más a todos los 

profesionales de la salud en la seguridad de los pacientes, ya que estos deben 

incentivar la seguridad del paciente, ya que esto permite admitir que sin 

seguridad no hay cuidado y, por lo tanto, el profesional de salud debe buscar de 

manera incansable los mecanismos que garanticen que el cuidado sea lo menos 

nocivo posible. 

 Para finalizar, enfermería juega el papel más importante en la cultura de 

seguridad del paciente, debido a que es el equipo multidisciplinar que está 

encargado constantemente del cuidado de los pacientes y de las actividades 

proporcionadas para la seguridad de los pacientes.  
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