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Introducdo: As quedas sao eventos adversos importantes, devido sua prevaléncia nos servicos de salde e seu
potencial para causar danos aos pacientes. A instituicdo dos Protocolos Basicos de Seguranca do Paciente,
correspondem as metas internacionais de seguranca do paciente, sendo baseados em evidéncias cientificas que
podem contribuir fortemente para tornar o processo de cuidado mais seguro para a prevencao de quedas. Obijetivo:
Apresentar os resultados da implantacdo do protocolo de gerenciamento de quedas numa unidade de salde integrada
na cidade de Teresina-Piaui, Brasil. Método: Estudo qualitativo, descritivo, tipo relato de experiéncia, desenvolvido com
uma equipe multidisciplinar para a implantacdo do protocolo de prevencdo de quedas numa Unidade de Saude
Integrada, localizada em Teresina Piaui, periodo de novembro de 2018 a junho de 2019. Resultados: A incidéncia de
quedas na instituicdo no periodo estudado teve média de 0,75 quedas/ao més, apresentando média de 0,375 para
quedas com danos como para quedas sem danos. Observando-se poucas quedas notificadas nos 7 meses de
monitoramento o que demonstra o comprometimento dos equipe multidisciplinar com a execucdo do protocolo
refletindo na baixa ocorréncia do evento. Conclusao: A partir do estudo descritivo da implantacdo do protocolo de
quedas e andlise da incidéncia das quedas em ambito hospitalar, com suas acdes implementadas ao longo de 7
meses, confirma-se a importancia das intervencbes preventivas através da implantacdo de protocolos na reducdo da
ocorréncia de quedas no contexto hospitalar.



