- Realizaravaliacao derisco de queda paratodos os pacientes na
admissao e durante ainternacao.

- Identificar o leito ou o proprio paciente comrisco de queda (uso de
pulseira).

- Manter o ambiente seguro para o paciente: pisos antiderrapantes,
grades, mobiliario e iluminacao apropriados, entre outros.

- Supervisao da medicacao utilizada, especialmente para aquelas que
promovam alteracao da mobilidade e do equiilibrio.

- Manter o conforto e a seguranca do paciente.

- Orientaroresponsavelou paciente a levantardo leito
progressivamente (elevara cabeceira 30°, sentar-se no leito com os
pés apoiados no chao por 5a 10 minutos, antes de sair da cama).

- Avaliarrisco psicologico ou psiquiatrico sempre que necessario.

- Orientar o paciente, familiares e acompanhantes para a prevencao de
quedas.

Segundo a RDC n’ 36/2013 da Anvisa, todos os eventos
adversos, incluindo a queda de pacientes, ocorridos nos servigcos de saude
do pais devem ser notificados, pelo Nucleo de Seguranga do Paciente, ao
Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS), por meio do sistema
Notivisa.
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