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X 
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Obiettivi dell’audit 

 
L’audit che si è svolto il 12/10/2026 è stato finalizzato a verificare che: 

 
 al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta (con la scala specifica in relazione ad età e condizioni del 

paziente); 

 nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria; 

 nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul rischio di caduta; 

 vengono registrate le rivalutazioni rischio caduta. 
 

 

Requisiti e standard di riferimento 

 
Raccomandazione del Ministero della Salute n° 13 del novembre 2011 “Raccomandazione per la prevenzione e la gestione della 

caduta del paziente nelle strutture sanitarie” 

Norma UNI EN ISO 9001:2015 ”Sistemi di gestione per la qualità – Requisiti”. 

 
Norma UNI ISO 7101:2024 Gestione delle organizzazioni sanitarie - Sistemi di gestione della qualità nelle organizzazioni sanitarie - 

Requisiti. 

Regolamento aziendale R-S-3 "Prevenzione del rischio di caduta del paziente in ospedale" 

 

Manuale degli Standard Joint Commission International (JCI) per l’Accreditamento degli Ospedali 
 

 
Criteri dell’audit 

 
Nel corso dell’audit è stato valutato se: 

 
 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta 

 E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente (prima parte della scheda) 

 In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley (seconda parte della scheda) 

 Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall Scale 

 Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty Dumpty Fall Scale 

 Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria 

 Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul rischio di caduta “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale 

 Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del genitore/tutore) 

 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione 

 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa 

 Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione di quanto contenuto nell’informativa 

 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore 

 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre unità operativa 

 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia 

 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato 

a rischio 

 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 
 

 

Strutture coinvolte 

 
L’audit che si è svolto il 12/10/2026 ha coinvolto 43 Unità Operative, 24 del P.O. G. Rodolico e 19 del P.O. San Marco. 

 

 
Risultati 
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La valutazione è espressa sommando il numero di item positivi applicabili e standardizzando il totale come percentuale del punteggio 

massimo possibile. 

I risultati sono presentati per presidio, per unità operativa e per requisito. 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Cardiochirurgia GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 33315 33696 36882 36166 34207 34455 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? NO SI SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima 

parte della scheda) 
NA SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA NA SI SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA SI SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale 

rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
SI SI SI SI SI SI 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente pediatrico” 

M_R-S-3_5 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, 

del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI NO SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA SI SI SI SI SI 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche 

della terapia? 
SI SI NA SI SI SI 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 42 7 3 14 24 17  

TOTALE SI 9 11 13 14 14 14 75 

TOTALE NO 1 1 0 0 0 0 2 

SOMMA 10 12 13 14 14 14 77 

% SI 90,0% 91,7% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 97,4% 

% NO 10,0% 8,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 2,6% 

Cardiochirurgia - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott. Salvatore Lentini 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott. Maurizio Di Rocco 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Daniela Giannazzo 

Paola Antonella Tirone 

PERSONALE CONTATTATO 

di rocco maurizio 

dainotto domenico 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

19 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Cardiologia (Degenza) GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37170 37443 37397 37546 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della 

scheda) 
SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty 

Fall Scale? 
NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di 

caduta nella documentazione sanitaria? 
SI SI SI SI 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul 

rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della 

caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa 

visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da 

altre unità operativa? 
NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
SI SI SI SI 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta 

in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 6 4 4 4  

TOTALE SI 11 11 11 11 44 

TOTALE NO 0 0 0 0 0 

SOMMA 11 11 11 11 44 

% SI 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 

% NO 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 

Cardiologia (Degenza) - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Davide Capodanno 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott. Tommaso Castro 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Massimo Zappulla 

Catia Arena 

PERSONALE CONTATTATO 

Tommaso Castro 

di Bernardo Ornella 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

25 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Centro Trapianti GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37505 36263 37153 34977 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della 

scheda) 
SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda 

parte della scheda) 
NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall 

Scale? 
NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di 

caduta nella documentazione sanitaria? 
NO NO NO NO 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul 

rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della 

caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? SI SI SI SI  

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa 

visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da 

altre unità operativa? 
NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NA NA NA NA 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in 

paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NO 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 4 12 12 23  

TOTALE SI 8 9 9 9 35 

TOTALE NO 2 1 1 2 6 

SOMMA 10 10 10 11 41 

% SI 80,0% 90,0% 90,0% 81,8% 85,4% 

% NO 20,0% 10,0% 10,0% 18,2% 14,6% 

Centro Trapianti - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. PierFrancesco Veroux 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Di Bartolo Caterina 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Massimo Zappulla 

Catia Arena 

PERSONALE CONTATTATO 

Di Bartolo Caterina 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

11 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 
Chirurgia Generale II GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 32338/2026 35715/2026 35714/2026 36828/2026 37663/2026 37383/2026 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 

(prima parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala 

di Conley? (seconda parte della scheda) 
NA NA NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di 

Conley o della Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza 

di tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA NA 

 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” 

M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
NO SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

 

12 

Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o 

genitore/tutore) per presa visione di quanto contenuto 

nell’informativa? 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI NA SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
SI SI SI SI SI SI 

 

 

16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 

SI 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 44 17 14 7 1 4  

TOTALE SI 10 10 10 10 9 10 59 

TOTALE NO 1 0 0 0 0 0 1 

SOMMA 11 10 10 10 9 10 60 

% SI 90,9% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 98,3% 

% NO 9,1% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 1,7% 

 
 

 
Note U.O.: 32338/2026 Domanda 8: foglio informativo stampato sulla cartella infermieristica Domanada 16: paziente caduto 

Chirurgia Generale II - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott.ssa Rosalia Latino 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Rosa Maria Leto 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Rosa Aiello 

Annarita Arriu 

PERSONALE CONTATTATO 

Grasso Roberto 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

19 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 
Chirurgia Generale III GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 36973/2026 36899/2026 35824/2026 35906/2026 36602/2026 36900/2026 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 

(prima parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala 

di Conley? (seconda parte della scheda) 
NA NA NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di 

Conley o della Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza 

di tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA NA 

 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” 

M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

 

12 

Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o 

genitore/tutore) per presa visione di quanto contenuto 

nell’informativa? 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI NO SI SI NO NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
SI NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
SI NO SI NO NO NO 

 

 

16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 

SI 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 6 7 15 14 10 7  

TOTALE SI 12 8 10 9 8 8 55 

TOTALE NO 0 2 0 1 2 2 7 

SOMMA 12 10 10 10 10 10 62 

% SI 100,0% 80,0% 100,0% 90,0% 80,0% 80,0% 88,7% 

% NO 0,0% 20,0% 0,0% 10,0% 20,0% 20,0% 11,3% 

Chirurgia Generale III - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Antonio Zanghi' 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Giuseppina Di Dio 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Rosa Aiello 

Annarita Arriu 

PERSONALE CONTATTATO 

Giuseppina Di Dio 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

20 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Chirurgia Pediatrica GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 35882 28439 37135 37652 36531 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty 

Fall Scale? 
SI SI SI SI SI 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
SI SI SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio 

di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della 

caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa 

visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO NO NO NO NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento 

da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NA NA NA NA NA 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 15 16 7 2 12  

TOTALE SI 10 10 10 10 10 50 

TOTALE NO 1 1 1 1 1 5 

SOMMA 11 11 11 11 11 55 

% SI 90,9% 90,9% 90,9% 90,9% 90,9% 90,9% 

% NO 9,1% 9,1% 9,1% 9,1% 9,1% 9,1% 

Chirurgia Pediatrica - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Vincenzo Di Benedetto 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Domenica Passarello 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Carola Cosentino 

Silvio Mario Caceci 

PERSONALE CONTATTATO 

Passarello Domenica 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

5 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Chirurgia Toracica GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37213 37490 37366 37048 37367 37078 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? NO SI SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
NA SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA SI NA SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty 

Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA SI NA SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio 

di caduta nella documentazione sanitaria? 
SI NO NO NO NO NO 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
NO 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI NA SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
NO NA SI SI NO SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? NO NA SI SI NO SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? NO NA SI SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI NA SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI NO NO NO NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento 

da altre unità operativa? 
NA SI NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NO NO NO NO NO NO 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 5 6 4 6 4 6  

TOTALE SI 5 6 8 10 8 10 47 

TOTALE NO 5 3 3 3 5 3 22 

SOMMA 10 9 11 13 13 13 69 

% SI 50,0% 66,7% 72,7% 76,9% 61,5% 76,9% 68,1% 

% NO 50,0% 33,3% 27,3% 23,1% 38,5% 23,1% 31,9% 

Chirurgia Toracica - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott. Alberto Terminella 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Donzuso Michaela 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Daniela Giannazzo 

Paola Antonella Tirone 

PERSONALE CONTATTATO 

donzuso michaela 

battagia arianna 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

10 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Chirurgia Vascolare (Degenza) GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37676 37033 37196 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI  

2 E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della scheda) SI SI SI  

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda parte 

della scheda) 
NA NA NA 

 

4 Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall Scale? NA NA NA  

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty Dumpty 

Fall Scale? 
NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di caduta 

nella documentazione sanitaria? 
NO NO NO 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul rischio di 

caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” 

M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente 

pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? SI SI SI  

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione di 

quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NA NO NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre unità 

operativa? 
NA NA NA 

 

15 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia? NA NA NA  

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in paziente 

precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 2 6 6  

TOTALE SI 8 8 8 24 

TOTALE NO 1 2 2 5 

SOMMA 9 10 10 29 

% SI 88,9% 80,0% 80,0% 82,8% 

% NO 11,1% 20,0% 20,0% 17,2% 

Chirurgia Vascolare (Degenza) - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. PierFrancesco Veroux 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Caterina Di Bartolo 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Massimo Zappulla 

Catia Arena 

PERSONALE CONTATTATO 

Caterina Di Bartolo 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

11 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Clinica Chirurgica GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37500 37169 36388 31670 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della 

scheda) 
NA NA NA NA 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda 

parte della scheda) 
SI SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall 

Scale? 
NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
SI SI NO SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di 

caduta nella documentazione sanitaria? 
SI SI SI SI 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul 

rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della 

caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? SI SI SI SI  

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa 

visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO NO NO NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da 

altre unità operativa? 
NA NA NO NO 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NA NA NA NA 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in 

paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 4 5 12 48  

TOTALE SI 10 10 9 10 39 

TOTALE NO 1 1 3 2 7 

SOMMA 11 11 12 12 46 

% SI 90,9% 90,9% 75,0% 83,3% 84,8% 

% NO 9,1% 9,1% 25,0% 16,7% 15,2% 

Clinica Chirurgica - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Antonio Biondi 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Arcoria Antonio 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Massimo Zappulla 

Catia Arena 

PERSONALE CONTATTATO 

Antonio Arcoria 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

18 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Clinica Neurologica GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 36676/2026 37387/2026 35587/2026 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? NO SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NO SI NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NO SI NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio 

di caduta nella documentazione sanitaria? 
NO SI SI 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, 

del genitore/tutore)? 
SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento 

da altre unità operativa? 
NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NA NA NA 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 9 3 17  

TOTALE SI 7 12 10 29 

TOTALE NO 5 0 0 5 

SOMMA 12 12 10 34 

% SI 58,3% 100,0% 100,0% 85,3% 

% NO 41,7% 0,0% 0,0% 14,7% 

Clinica Neurologica - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Mario Zappia 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott. Marcantonio Patrizia (FF) 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Teresa Corallo 

Iole Foti 

PERSONALE CONTATTATO 

Marcantonio Patrizia 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

17 
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Note U.O.: In uso il nuovo sistema informatizzato (cliniclick) che non ci ha permesso di visionare le schede di valutazione rischio 

caduta precedenti, se non quella ultima con data odierna. 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 
Clinica Ortopedica GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37265/2026 37148/2026 37129/2026 37428/2026 36680/2026 36542/2026 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 

(prima parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala 

di Conley? (seconda parte della scheda) 
NA NA NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di 

Conley o della Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza 

di tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA NA 

 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” 

M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 

NO 

 

 

NO 

 

 

NO 

 

 

NO 

 

 

NO 

 

 

NO 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
NA NA NA NA NA NA 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? NA NA NA NA NA NA  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
NA NA NA NA NA NA 

 

 

12 

Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o 

genitore/tutore) per presa visione di quanto contenuto 

nell’informativa? 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NA NA NA NA NA NA  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
NO NO NO NO NO NO 

 

 

16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 4 5 5 3 9 10  

TOTALE SI 2 2 2 2 2 2 12 

TOTALE NO 2 2 2 2 2 2 12 

SOMMA 4 4 4 4 4 4 24 

% SI 50,0% 50,0% 50,0% 50,0% 50,0% 50,0% 50,0% 

% NO 50,0% 50,0% 50,0% 50,0% 50,0% 50,0% 50,0% 

 
 

 
Note U.O.: Nel programma online manca scheda informativa sul rischio caduta 

Clinica Ortopedica - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Vito Pavone 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Giuseppina Coco 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Rosa Aiello 

Annarita Arriu 

PERSONALE CONTATTATO 

Giuseppina coco 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

26 

 



Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico “G. Rodolico – San Marco” Catania 

Unità Operativa per la Qualità e Rischio Clinico 
Responsabile: dott. Vincenzo Parrinello 

Modello “Relazione audit” 

M_PQ-3_3 ed. 6 rev. 00 del 5 giugno 2026 
Pagina 26 di 90 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Clinica Pediatrica GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37650/26 37646 37631 37561 37539 37431 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI SI NO  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima 

parte della scheda) 
SI SI SI SI SI NO 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA NA NA NA NA NO 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
SI SI NA1 SI1 SI1 NA1 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
SI1 SI1 NA1 SI1 SI1 NA1 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale 

rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA1 NA1 NO1 NA1 NA1 NA1 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente pediatrico” 

M_R-S-3_5 

 

 
NO1 

 

 
NO1 

 

 
NO1 

 

 
NO1 

 

 
NO1 

 

 
NO1 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
NA2 NA2 NA2 NA2 NA2 NA2 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
NA2 NA2 NA2 NA2 NA2 NA2 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? NA2 NA2 NA2 NA2 NA2 NA2  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
NA2 NA2 NA2 NA2 NA2 NA2 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
NA2 NA2 NA2 NA2 NA2 NA2 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NA3 NA3 NA3 SI3 SI3 NO3  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA3 NA3 NA3 NA3 NA3 NA3 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche 

della terapia? 
NA3 NA3 NA3 NA3 NA3 NA3 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA3 NA3 NA3 NA3 NA3 NA3 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 23 23 23 33 33 43  

TOTALE SI 4 4 2 5 5 0 20 

TOTALE NO 1 1 2 1 1 5 11 

SOMMA 5 5 4 6 6 5 31 

% SI 80,0% 80,0% 50,0% 83,3% 83,3% 0,0% 64,5% 

% NO 20,0% 20,0% 50,0% 16,7% 16,7% 100,0% 35,5% 

 

Note: 

Clinica Pediatrica - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Martino Ruggieri 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott. Antonio Petronio 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Carola Cosentino 

Silvio Mario Caceci 

PERSONALE CONTATTATO 

Maria Rita Cirnigliaro 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

12 
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1 pz a rischio caduto allo screening iniziale 
2 manca foglio informativo sul rischio cadute 
3 pz rocpverato giorno 10/10/26 (prossima rivalutazione giorno 13/10) 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 
Clinica Urologica GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 36637/2026 37382/2026 37327/2026 37298/2026 36178/2026 36728/2026 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 

(prima parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala 

di Conley? (seconda parte della scheda) 
NA NA NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di 

Conley o della Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza 

di tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA NA 

 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” 

M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

 

12 

Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o 

genitore/tutore) per presa visione di quanto contenuto 

nell’informativa? 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

NO 

 

SI 

 

SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
SI SI SI SI SI SI 

 

 

16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 9 3 4 4 12 8  

TOTALE SI 10 10 10 9 10 10 59 

TOTALE NO 0 0 0 1 0 0 1 

SOMMA 10 10 10 10 10 10 60 

% SI 100,0% 100,0% 100,0% 90,0% 100,0% 100,0% 98,3% 

% NO 0,0% 0,0% 0,0% 10,0% 0,0% 0,0% 1,7% 

Clinica Urologica - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Sebastiano Diego Cimino 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Francesca Mandolfo 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Rosa Aiello 

Annarita Arriu 

PERSONALE CONTATTATO 

Claudio Belvedere 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

19 

 



Azienda Ospedaliera Universitaria Policlinico “G. Rodolico – San Marco” Catania 

Unità Operativa per la Qualità e Rischio Clinico 
Responsabile: dott. Vincenzo Parrinello 

Modello “Relazione audit” 

M_PQ-3_3 ed. 6 rev. 00 del 5 giugno 2026 
Pagina 29 di 90 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Ematologia (Degenza) GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 28930 37268 36661 37093 34053 37418 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima 

parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 

Conley? (seconda parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o 

della Humpty Dumpty Fall Scale? 
SI SI SI SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale 

rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
SI SI SI SI SI SI 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente 

pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
SI SI NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche 

della terapia? 
SI SI SI SI SI SI 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 45 5 10 6 30 4  

TOTALE SI 14 14 13 13 13 13 80 

TOTALE NO 0 0 0 0 0 0 0 

SOMMA 14 14 13 13 13 13 80 

% SI 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 

% NO 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 

Ematologia (Degenza) - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Francesco Di Raimondo 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Giuseppa Pappalardo 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Daniela Giannazzo 

Paola Antonella Tirone 

PERSONALE CONTATTATO 

barbagallo liliana 

vaccaro giuseppe 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

12 
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Note U.O.: cartella informatizzata 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

MCAU GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 36405/2026 35940/2026 35903/2026 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA SI NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio 

di caduta nella documentazione sanitaria? 
SI SI SI 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, 

del genitore/tutore)? 
SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI NA1 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO1 NO1 NO1  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento 

da altre unità operativa? 
NA1 NA1 NA1 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NA1 NA1 NA1 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA1 NA1 NA1 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 121 141 151  

TOTALE SI 9 10 8 27 

TOTALE NO 1 1 1 3 

SOMMA 10 11 9 30 

% SI 90,0% 90,9% 88,9% 90,0% 

% NO 10,0% 9,1% 11,1% 10,0% 

 

Note: 

MCAU - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

dott. Giuseppe Carpinteri 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Maria Tomaselli 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Teresa Corallo 

Iole Foti 

PERSONALE CONTATTATO 

Maria Tomaselli 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

12 
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1 Pz non contattabile, informativa presente ma non firmata. 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Medicina Generale GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 33553 31968 36332 36330 36377 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
SI SI SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty 

Fall Scale? 
NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
SI SI SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio 

di caduta nella documentazione sanitaria? 
NO NO NO NO NO 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della 

caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
NO 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
NO NO SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
NO SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa 

visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI NO 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento 

da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
SI SI SI SI SI 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 44 47 13 13 12  

TOTALE SI 10 11 11 12 11 55 

TOTALE NO 3 2 2 1 2 10 

SOMMA 13 13 13 13 13 65 

% SI 76,9% 84,6% 84,6% 92,3% 84,6% 84,6% 

% NO 23,1% 15,4% 15,4% 7,7% 15,4% 15,4% 

Medicina Generale - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof Castellino 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Daniela Marchese 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Cinzia Di Grazia 

Francesca Mandolfo 

PERSONALE CONTATTATO 

marchese daniela 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

22 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Medicina Interna GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37554 35164 32362 35961 32194 35015 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? NO SI SI NO SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
NO SI SI NO SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NO SI SI NO SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA SI SI NA SI NO 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale 

rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NO NO NO NO NO SI 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
NO 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
NO NA NO NO NO SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, 

del genitore/tutore)? 
SI NA SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI NA SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa 

? 
SI NA SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI NA SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO NO NO SI NO NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche 

della terapia? 
NO NO NO NO NO NO 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 04 21 45 17 19 17  

TOTALE SI 5 4 9 6 9 10 43 

TOTALE NO 7 4 4 6 4 3 28 

SOMMA 12 8 13 12 13 13 71 

% SI 41,7% 50,0% 69,2% 50,0% 69,2% 76,9% 60,6% 

% NO 58,3% 50,0% 30,8% 50,0% 30,8% 23,1% 39,4% 

Medicina Interna - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Pietro Castellino 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Sig.ra Maria Carmela Grasso 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Cinzia Di Grazia 

Francesca Mandolfo 

PERSONALE CONTATTATO 

grasso maria carmela 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

20 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Oncoematologia pediatrica GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 35458 36669 37438 31827 37607 37110 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima 

parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 

Conley? (seconda parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
SI NA SI SI SI SI 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o 

della Humpty Dumpty Fall Scale? 
SI SI SI SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale 

rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
SI NA SI SI SI SI 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per 

la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente 

pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) 

per presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NA NA NA NA NA NA  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche 

della terapia? 
NA NA NA NA NA NA 

 

 
16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 18 9 03 49 02 5  

TOTALE SI 12 10 12 12 12 12 70 

TOTALE NO 0 0 0 0 0 0 0 

SOMMA 12 10 12 12 12 12 70 

% SI 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 

% NO 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 

Oncoematologia pediatrica - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof.ssa Giovanna Russo 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott. Luigi Coppola 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Cinzia Di Grazia 

Francesca Mandolfo 

PERSONALE CONTATTATO 

gualtieri cristina 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

9 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Ostetricia e Ginecologia GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37575 37520 37592 37420 37401 37344 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI NO SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
NO NO NO NO NO NO 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
SI NA SI SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
SI NA SI SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale 

rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA NA 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, 

del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa 

? 
SI SI SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche 

della terapia? 
SI SI SI SI SI SI 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 3 3 2 4 4 4  

TOTALE SI 11 8 11 11 11 11 63 

TOTALE NO 1 2 1 1 1 1 7 

SOMMA 12 10 12 12 12 12 70 

% SI 91,7% 80,0% 91,7% 91,7% 91,7% 91,7% 90,0% 

% NO 8,3% 20,0% 8,3% 8,3% 8,3% 8,3% 10,0% 

Ostetricia e Ginecologia - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof.ssa Liliana Mereu 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Rosa Maria Massimino 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Carola Cosentino 

Silvio Mario Caceci 

PERSONALE CONTATTATO 

Massimino Rosa Maria 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

19 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Otorinolaringoiatria GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 36653 37718 36211 37550 37654 37406 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima 

parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA SI NA SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA SI NA SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale 

rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
SI NA SI NA NA NA 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente pediatrico” 

M_R-S-3_5 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NA NA NO SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche 

della terapia? 
NA NA NA NA NA NA 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 1 1 13 3 2 4  

TOTALE SI 9 10 9 11 11 11 61 

TOTALE NO 0 0 1 0 0 0 1 

SOMMA 9 10 10 11 11 11 62 

% SI 100,0% 100,0% 90,0% 100,0% 100,0% 100,0% 98,4% 

% NO 0,0% 0,0% 10,0% 0,0% 0,0% 0,0% 1,6% 

Otorinolaringoiatria - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

FF. Prof. Cocuzza Salvatore 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott. Calogero Coniglio 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Carola Cosentino 

Silvio Mario Caceci 

PERSONALE CONTATTATO 

Calogero Coniglio 

Fazio Antonina Provvidenza 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

6 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Pneumologia GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 36649 37115 35902 36062 36445 36740 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
SI SI NO SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
SI SI NO SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
SI NO NO NO SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale 

rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NO NO NO NO NO 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, 

del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa 

? 
SI SI SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI NO SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO NO NO NO NO NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche 

della terapia? 
NA NO NO NO NO NO 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 10 06 10 14 11 09  

TOTALE SI 10 8 7 9 10 10 54 

TOTALE NO 1 5 6 4 3 3 22 

SOMMA 11 13 13 13 13 13 76 

% SI 90,9% 61,5% 53,8% 69,2% 76,9% 76,9% 71,1% 

% NO 9,1% 38,5% 46,2% 30,8% 23,1% 23,1% 28,9% 

Pneumologia - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Carlo Vancheri 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott. Silvio Caceci 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Cinzia Di Grazia 

Francesca Mandolfo 

PERSONALE CONTATTATO 

guglielmino rosalba 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

22 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Pronto Soccorso Generale GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 42789/2026 42891/2026 43390/2026 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? NO NO SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
SI NO SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty 

Fall Scale? 
NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio 

di caduta nella documentazione sanitaria? 
NO SI NO 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della 

caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa 

visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento 

da altre unità operativa? 
NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NA NA NA 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 6 5 3  

TOTALE SI 8 8 9 25 

TOTALE NO 2 2 1 5 

SOMMA 10 10 10 30 

% SI 80,0% 80,0% 90,0% 83,3% 

% NO 20,0% 20,0% 10,0% 16,7% 

Pronto Soccorso Generale - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

dott Carpinteri Giuseppe 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Adele Palmieri/ Giuseppe Nicolosi 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Teresa Corallo 

Iole Foti 

PERSONALE CONTATTATO 

Adele Palmieri 

Giuseppe Nicolosi 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

14 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Trapianti di Midollo Osseo (TMO) GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 34720 36030 33054 33674 33818 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
SI SI SI NO SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty 

Fall Scale? 
NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
SI SI SI NO SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio 

di caduta nella documentazione sanitaria? 
SI SI SI SI SI 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
NO SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento 

da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
SI SI SI SI SI 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA SI NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 25 14 38 33 32  

TOTALE SI 12 13 14 11 13 63 

TOTALE NO 1 0 0 2 0 3 

SOMMA 13 13 14 13 13 66 

% SI 92,3% 100,0% 100,0% 84,6% 100,0% 95,5% 

% NO 7,7% 0,0% 0,0% 15,4% 0,0% 4,5% 

Trapianti di Midollo Osseo (TMO) - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott. Di Raimondo Francesco 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dr.ssa Mascali Loredana 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Daniela Giannazzo 

Paola Antonella Tirone 

PERSONALE CONTATTATO 

leonardi debora 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

5 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

UTIC GR 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37556/2026 37230/2026 34733/2026 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
SI SI NA 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio 

di caduta nella documentazione sanitaria? 
SI SI SI 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione 

della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, 

del genitore/tutore)? 
SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento 

da altre unità operativa? 
SI NO SI 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NA NA NA 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 3 4 25  

TOTALE SI 11 10 9 30 

TOTALE NO 0 1 1 2 

SOMMA 11 11 10 32 

% SI 100,0% 90,9% 90,0% 93,8% 

% NO 0,0% 9,1% 10,0% 6,3% 

UTIC - GR 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Davide Capodanno 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Sig. Antonino Trombetta 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Teresa Corallo 

Iole Foti 

PERSONALE CONTATTATO 

Trombetta Antonino 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

8 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Broncopneumologia Pediatrica SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 36802 37295 37254 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della 

scheda) 
SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda 

parte della scheda) 
NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall 

Scale? 
SI SI SI 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di 

caduta nella documentazione sanitaria? 
SI SI SI 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul 

rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del 

paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? SI SI SI  

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione 

di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre 

unità operativa? 
NA NA NA 

 

15 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia? NA NA NA  

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in 

paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 8 4 4  

TOTALE SI 11 11 11 33 

TOTALE NO 0 0 0 0 

SOMMA 11 11 11 33 

% SI 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 

% NO 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 

Broncopneumologia Pediatrica - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Salvatore Leonardi 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott. Salvatore Di Martino 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

David Simone Vinci 

Raffaele Iorfida 

PERSONALE CONTATTATO 

pedalino giovanni 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Cardiologia e UTIC SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37379 36553 37702 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI  

2 E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della scheda) SI SI SI  

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda parte 

della scheda) 
SI SI SI 

 

4 Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall Scale? NA NA NA  

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di caduta 

nella documentazione sanitaria? 
NO NA NA 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul rischio 

di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” 

M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente 

pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? SI SI SI  

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione di 

quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre 

unità operativa? 
NA NA NA 

 

15 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia? NA NA NA  

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in 

paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 4 4 3  

TOTALE SI 11 11 11 33 

TOTALE NO 1 0 0 1 

SOMMA 12 11 11 34 

% SI 91,7% 100,0% 100,0% 97,1% 

% NO 8,3% 0,0% 0,0% 2,9% 

Cardiologia e UTIC - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott. Alessio La Manna 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Pezzino Marcello 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

David Simone Vinci 

Raffaele Iorfida 

PERSONALE CONTATTATO 

puglisi giordana 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Chirurgia Generale SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 36962 37224 37389 37594 37222 36625 37231 36946 33826 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta 

? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima 

parte della scheda) 
SI NO SI NO NO NO SI NO NO 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 

Conley? (seconda parte della scheda) 
NO SI NO SI SI SI NO SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o 

della Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA SI NA SI SI SI NA SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di 

tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NO NA NO NO NO NO NO NO NA 

 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni 

per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni 

e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente 

pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
NO 

 

 
SI 

 

 
NO 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
SI SI NA SI NA SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI NA SI NA SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI NA SI NA SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
NO SI NA SI NA SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) 

per presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI NA SI NA SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO NO NO NO NO NO NO NO NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
NO NO NO NO NO NO NO NO NO 

 

 
16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 7 5 4 2 5 10 5 7 32  

TOTALE SI 7 9 2 9 3 9 8 9 9 65 

TOTALE NO 5 3 5 4 5 4 4 4 3 37 

SOMMA 12 12 7 13 8 13 12 13 12 102 

% SI 58,3% 75,0% 28,6% 69,2% 37,5% 69,2% 66,7% 69,2% 75,0% 63,7% 

% NO 41,7% 25,0% 71,4% 30,8% 62,5% 30,8% 33,3% 30,8% 25,0% 36,3% 

Chirurgia Generale - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott. Di Mauro Gianluca 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Sig. Calarco Emanuele 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Danilo Andrea Curatolo 

Morena Pennisi 

Savitree Beelatoo 

PERSONALE CONTATTATO 

tasca serafino 

emanuele calarco 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

22 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Chirurgia Maxillo Facciale SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37276 37385 37381 37681 37347 37374 37211 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? NO NO SI NO SI SI NO  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima 

parte della scheda) 
NA NA SI NA NO NO NA 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA NA NO NA SI SI NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA SI SI NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale 

rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NO NA NA NA NA 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e 

raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente pediatrico” 

M_R-S-3_5 

 

 
NO 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
NA SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
NA SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? NA SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
NA SI SI SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per 

presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
NA SI SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NA NA NO NO NO NO NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche 

della terapia? 
NA NA NO NO NO NO NO 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 4 3 3 1 4 4 4  

TOTALE SI 0 6 8 6 9 9 6 44 

TOTALE NO 2 1 4 3 3 3 3 19 

SOMMA 2 7 12 9 12 12 9 63 

% SI 0,0% 85,7% 66,7% 66,7% 75,0% 75,0% 66,7% 69,8% 

% NO 100,0% 14,3% 33,3% 33,3% 25,0% 25,0% 33,3% 30,2% 

Chirurgia Maxillo Facciale - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Bianchi Alberto 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Attanasio Giusy 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Danilo Andrea Curatolo 

Morena Pennisi 

Savitree Beelatoo 

PERSONALE CONTATTATO 

Giuseppa Attanasio 

gaetana nicolosi 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

10 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Chirurgia Vascolare SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37584 36998 37738 36766 37362 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI NO NO NO SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della 

scheda) 
SI NA NA NA SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NO NA NA NA NO 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty 

Fall Scale? 
NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NO NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di 

caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul 

rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della 

caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

NO 

 

SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI NA SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI NA SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI NA SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI NA SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa 

visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI NA SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO NA NA NA NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da 

altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NO NA NA NA NO 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta 

in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 3 6 0 9 4  

TOTALE SI 8 6 6 0 8 28 

TOTALE NO 4 1 1 2 3 11 

SOMMA 12 7 7 2 11 39 

% SI 66,7% 85,7% 85,7% 0,0% 72,7% 71,8% 

% NO 33,3% 14,3% 14,3% 100,0% 27,3% 28,2% 

Chirurgia Vascolare - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott.Tringale 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Giuseppina Attanasio 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Danilo Andrea Curatolo 

Morena Pennisi 

Savitree Beelatoo 

PERSONALE CONTATTATO 

Giuseppa Attanasio 

gaetana nicolosi 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

10 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 
Malattie Infettive e Tropicali SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 32258 37114 35840 36745 34408 35845 35445 37121 36737 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta 
? 

SI SI SI SI SI SI SI SI SI 
 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima 

parte della scheda) 
NO SI SI SI SI NO NO SI NO 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 

Conley? (seconda parte della scheda) 
SI NO NO NO NO NO SI NA SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o 

della Humpty Dumpty Fall Scale? 
SI NO NO NA NA NA SI NA SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di 

tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni 

per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni 

e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente 

pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) 

per presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI SI SI SI SI NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
SI NA SI NO NA NO SI SI NA 

 

 

16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NO 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 45 6 16 9 27 16 19 6 9  

TOTALE SI 11 9 10 9 9 8 11 10 9 86 

TOTALE NO 1 2 2 2 2 3 1 0 2 15 

SOMMA 12 11 12 11 11 11 12 10 11 101 

% SI 91,7% 81,8% 83,3% 81,8% 81,8% 72,7% 91,7% 100,0% 81,8% 85,1% 

% NO 8,3% 18,2% 16,7% 18,2% 18,2% 27,3% 8,3% 0,0% 18,2% 14,9% 

Malattie Infettive e Tropicali - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dr. Arturo Montineri 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dr. Francesco Tuminelli 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Danilo Andrea Curatolo 

Morena Pennisi 

Savitree Beelatoo 

PERSONALE CONTATTATO 

FRANCESCO TUMINELLI 

Guerino Giulia 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

19 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 
MCAU SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 35026 37604 37615 37636 37269 36058 37083 36544 37126 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 
(prima parte della scheda) 

SI SI SI SI SI SI SI SI SI 
 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 
Conley? (seconda parte della scheda) 

NA NA SI SI NA NA SI NA NA 
 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 
Humpty Dumpty Fall Scale? 

NA NA NA NA NA NA NA NA NA 
 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o 
della Humpty Dumpty Fall Scale? 

NA NA NA NA NA NA NA NA NA 
 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di 

tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
SI NA SI NA NO SI NA SI SI 

 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni 

per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 
“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del 

paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 

NO 

 

 

SI 

 

 

NA1 

 

 

SI1 

 

 

NO1 

 

 

NO1 

 

 

SI1 

 

 

NO1 

 

 

SI1 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 
modulo aziendale? 

NA1 SI1 NA1 SI1 NA1 NA1 SI1 NA1 SI1 
 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 
richiesto, del genitore/tutore)? 

NA1 SI1 NA1 SI1 NA1 NA1 SI1 NA1 SI1 
 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? NA1 SI1 NA1 SI1 NA1 NA1 SI1 NA1 SI1  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 
l’informativa ? 

NA1 SI1 NA1 SI1 NA1 NA1 SI1 NA1 SI1 
 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) 
per presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 

NA1 SI1 NA1 SI1 NA1 NA1 SI1 NA1 SI1 
 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO1 NA1 NA1 NA1 SI1 NO1 SI1 NO1 SI1  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 
trasferimento da altre unità operativa? 

NA1 NA1 NA1 NA1 NA1 NA1 NA1 NA1 NA1 
 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 
modifiche della terapia? 

NA1 NA1 NA1 NA1 NA1 NA1 SI1 NA1 NA1 
 

 
16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 
avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 
NA1 

 
NA1 

 
NA1 

 
NA1 

 
NA1 

 
NA1 

 
NA1 

 
NA1 

 
NA1 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 221 21 21 21 51 
141 61 

111 61  

TOTALE SI 3 8 4 9 3 3 11 3 10 54 

TOTALE NO 2 0 0 0 2 2 0 2 0 8 

SOMMA 5 8 4 9 5 5 11 5 10 62 

% SI 60,0% 100,0% 100,0% 100,0% 60,0% 60,0% 100,0% 60,0% 100,0% 87,1% 

% NO 40,0% 0,0% 0,0% 0,0% 40,0% 40,0% 0,0% 40,0% 0,0% 12,9% 

 

Note: 
1 cartella fuori reparto 

MCAU - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dr.ssa Paola Vittoria Noto 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Ferlito Alessandro 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Domenico Zerbo 

Carolina Circognini 

PERSONALE CONTATTATO 

ferlito 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

9 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Medicina Generale SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37687 37533 37630 37601 36754 34980 37392 36535 35627 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 

(prima parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 

Conley? (seconda parte della scheda) 
NO NO NO NO NO NO NO NO NO 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o 

della Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di 

tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NO NA NO NA NA NA 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni 

per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del 

paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) 

per presa visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NA NA NA NO SI SI SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
NA NA NA NO NO NO SI SI SI 

 

 
16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 1 3 2 2 9 23 4 11 18  

TOTALE SI 8 8 8 8 9 9 10 10 10 80 

TOTALE NO 1 1 1 4 2 3 1 1 1 15 

SOMMA 9 9 9 12 11 12 11 11 11 95 

% SI 88,9% 88,9% 88,9% 66,7% 81,8% 75,0% 90,9% 90,9% 90,9% 84,2% 

% NO 11,1% 11,1% 11,1% 33,3% 18,2% 25,0% 9,1% 9,1% 9,1% 15,8% 

Medicina Generale - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

D.ssa Benedetta Stancanelli 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dr. Salvatore Strano 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Danilo Andrea Curatolo 

Morena Pennisi 

Savitree Beelatoo 

PERSONALE CONTATTATO 

Sabrina Faro 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

22 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 
Nefrologia SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37537 37622 37627 37643 37254 37394 37548 36197 37639 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 

(prima parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 

Conley? (seconda parte della scheda) 
NA NA NA SI NA NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o 

della Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA SI NA NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di 

tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni 

per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI NO SI SI 

 

 
12 

Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o 

genitore/tutore) per presa visione di quanto contenuto 

nell’informativa? 

 

SI 

 

NO 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NA NA NA NA SI SI NA SI NA  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

 
16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 3 2 2 2 5 4 3 13 2  

TOTALE SI 8 7 8 10 9 9 7 9 8 75 

TOTALE NO 0 1 0 0 0 0 1 0 0 2 

SOMMA 8 8 8 10 9 9 8 9 8 77 

% SI 100,0% 87,5% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 87,5% 100,0% 100,0% 97,4% 

% NO 0,0% 12,5% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 12,5% 0,0% 0,0% 2,6% 

 
 
 

 

Note U.O.: cartella 037622 assenza firma da parte del pz per incapacità di quest'ultimo 

Nefrologia - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott.ssa Carmelina Marcantoni 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Agata Cannavò 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Simona Tomaselli 

Francesco Mirko Moschetto 

PERSONALE CONTATTATO 

Agata Cannavo 

N. PAZIENTI RICOVERATI 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Neurochirurgia SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 35813 34508 33388 36496 36885 37375 36785 35861 37228 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI NO SI SI SI NO SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 

(prima parte della scheda) 
SI SI NA SI SI SI NA SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 

Conley? (seconda parte della scheda) 
SI NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley 

o della Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di 

tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
SI NO SI SI NO NO NA SI NO 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni 

per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 
NO 

 

 
NO 

 

 
NO 

 

 
NO 

 

 
NO 

 

 
NO 

 

 
NO 

 

 
NO 

 

 
NO 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? NA NA NA NA NA NA NA NA NA  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

 

12 

Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o 

genitore/tutore) per presa visione di quanto contenuto 

nell’informativa? 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

NA 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO NO NA NO NO NO NA NA NA  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

 

16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 16 26 35 11 7 4 8 16 5  

TOTALE SI 4 2 1 3 2 2 0 3 2 19 

TOTALE NO 2 3 2 2 3 3 2 1 2 20 

SOMMA 6 5 3 5 5 5 2 4 4 39 

% SI 66,7% 40,0% 33,3% 60,0% 40,0% 40,0% 0,0% 75,0% 50,0% 48,7% 

% NO 33,3% 60,0% 66,7% 40,0% 60,0% 60,0% 100,0% 25,0% 50,0% 51,3% 

Neurochirurgia - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Giuseppe Barbagallo 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

PLATANIA VINCENZO 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Domenico Zerbo 

Carolina Circognini 

PERSONALE CONTATTATO 

PLATANIA VINCENZO 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

34 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Neurologia SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37535 37489 35463 37370 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della 

scheda) 
SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda 

parte della scheda) 
NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall 

Scale? 
NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di 

caduta nella documentazione sanitaria? 
NO NO NO NO 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul 

rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della 

caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? SI SI SI SI  

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa 

visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI NO SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da 

altre unità operativa? 
NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NA NA NA NA 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in 

paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 3 3 14 5  

TOTALE SI 9 9 8 9 35 

TOTALE NO 1 1 2 1 5 

SOMMA 10 10 10 10 40 

% SI 90,0% 90,0% 80,0% 90,0% 87,5% 

% NO 10,0% 10,0% 20,0% 10,0% 12,5% 

Neurologia - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dr.ssa Ester Reggio 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Antonella Sarracino 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Simona Tomaselli 

Francesco Mirko Moschetto 

PERSONALE CONTATTATO 

Antonella Sarracino 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

4 
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Note U.O.: 35463 paziente non in grado di firmare 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Oculistica SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 1286 c.r. r.g. Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della 

scheda) 
SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda 

parte della scheda) 
SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall 

Scale? 
NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di 

caduta nella documentazione sanitaria? 
SI SI SI 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul 

rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del 

paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? SI SI SI  

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione 

di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre 

unità operativa? 
NA NA NA 

 

15 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia? NA NA NA  

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in 

paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 3 3 3  

TOTALE SI 12 12 12 36 

TOTALE NO 0 0 0 0 

SOMMA 12 12 12 36 

% SI 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 

% NO 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 

Oculistica - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott. Davide Scollo 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Sig.ra Concetta Tripiciano 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

David Simone Vinci 

Raffaele Iorfida 

PERSONALE CONTATTATO 

concetta tripiciano 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Ortopedia SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 36665 36076 36821 36748 37262 36214 37731 36033 36712 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 

(prima parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 

Conley? (seconda parte della scheda) 
NA NA SI SI SI SI SI NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley 

o della Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di 

tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NO NO NO NO NO NA NO NO NO 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni 

per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
NA 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
SI SI SI SI SI SI SI SI NA 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI SI SI NA 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI NO SI SI SI SI SI NA  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI SI SI NA 

 

 

12 

Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o 

genitore/tutore) per presa visione di quanto contenuto 

nell’informativa? 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

NO
1 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI
1 

SI
1 

NO
1 

SI
1 

SI
1 

NO
1 

NA
1 

SI
1 

NO
1  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA

1 
NA

1 
NA

1 
NA

1 
NA

1 
NA

1 
NA

1 
NA

1 
NA

1 
 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
SI

1 
SI

1 
SI

1 
SI

1 
SI

1 
SI

1 
NA

1 
NA

1 
NA

1 
 

 

16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 

NA
1 

 

NA
1 

 

NA
1 

 

NA
1 

 

NA
1 

 

NA
1 

 

NA
1 

 

NA
1 

 

NA
1 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 10
1 

14
1 81 91 51 

13
1 11 

14
1 91  

TOTALE SI 10 10 9 11 11 10 9 9 2 81 

TOTALE NO 1 1 3 1 1 1 1 1 3 13 

SOMMA 11 11 12 12 12 11 10 10 5 94 

% SI 90,9% 90,9% 75,0% 91,7% 91,7% 90,9% 90,0% 90,0% 40,0% 86,2% 

% NO 9,1% 9,1% 25,0% 8,3% 8,3% 9,1% 10,0% 10,0% 60,0% 13,8% 

 

Note: 

Ortopedia - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott. marchese 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott. David Simone Vinci 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Domenico Zerbo 

Carolina Circognini 

PERSONALE CONTATTATO 

PULLARA SIMONA 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

18 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Ostetricia e Ginecologia SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37103 37466 37626 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della 

scheda) 
SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda 

parte della scheda) 
SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall 

Scale? 
NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di 

caduta nella documentazione sanitaria? 
SI SI SI 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul 

rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del 

paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
NA 

 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? SI SI SI  

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione 

di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre 

unità operativa? 
NA NA NA 

 

15 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia? NA NA NA  

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in 

paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 3 3 3  

TOTALE SI 12 12 11 35 

TOTALE NO 0 0 0 0 

SOMMA 12 12 11 35 

% SI 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 

% NO 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 

Ostetricia e Ginecologia - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dr. Antonino Rapisarda 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Sig.ra Mariani Amtonella 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

David Simone Vinci 

Raffaele Iorfida 

PERSONALE CONTATTATO 

triglia giovanna elisa 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 
Patologia Ostetrica SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37602 34632 37311 31829 37708 37587 37488 37686 37685 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 

(prima parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 

Conley? (seconda parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley 

o della Humpty Dumpty Fall Scale? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di 

tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 
informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni 
per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 
del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

 

SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI SI SI SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

 

12 

Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o 
genitore/tutore) per presa visione di quanto contenuto 

nell’informativa? 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NA NO NO NO NA NA NA NA NA  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

 
16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 
avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 
rischio? 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 2 25 4 49 0 2 3 1 1  

TOTALE SI 10 10 10 10 10 10 10 10 10 90 

TOTALE NO 0 1 1 1 0 0 0 0 0 3 

SOMMA 10 11 11 11 10 10 10 10 10 93 

% SI 100,0% 90,9% 90,9% 90,9% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 96,8% 

% NO 0,0% 9,1% 9,1% 9,1% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 3,2% 

Patologia Ostetrica - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Prof. Marco Palumbo 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dr.ssa Agata Distefano 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Simona Tomaselli 

Francesco Mirko Moschetto 

PERSONALE CONTATTATO 

Agata Distefano 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

13 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Pediatria e P.S. Pediatrico SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 37544 37632 32028 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della 

scheda) 
SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda 

parte della scheda) 
NA SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall 

Scale? 
SI SI SI 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty 

Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di 

caduta nella documentazione sanitaria? 
SI NA SI 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul 

rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del 

paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? SI SI SI  

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione 

di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre 

unità operativa? 
NA NA NA 

 

15 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia? NA NA NA  

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in 

paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 3 2 2  

TOTALE SI 11 11 12 34 

TOTALE NO 0 0 0 0 

SOMMA 11 11 12 34 

% SI 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 

% NO 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 

Pediatria e P.S. Pediatrico - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dr.ssa Milena La Spina 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Agrippino Speranza 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

David Simone Vinci 

Raffaele Iorfida 

PERSONALE CONTATTATO 

gaetano ginesi 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Pronto Soccorso Generale SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 0000 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? NO  

2 E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della scheda) NA  

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda parte della 

scheda) 
NA 

 

4 Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall Scale? NA  

5 Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty Dumpty Fall Scale? NA  

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di caduta nella 

documentazione sanitaria? 
NA 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul rischio di caduta? 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni 

e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
NA 

 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? NA  

9 Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del genitore/tutore)? NA  

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? NA  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? NA  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione di quanto 

contenuto nell’informativa? 
NA 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NA  

14 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre unità operativa? NA  

15 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia? NA  

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in paziente 

precedentemente non considerato a rischio? 
NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 0  

TOTALE SI 0 0 

TOTALE NO 1 1 

SOMMA 1 1 

% SI 0,0% 0,0% 

% NO 100,0% 100,0% 

 
 

 

 
Note U.O.: non viene eseguita valutazione rischio caduta nè viene utilizzato foglio informativo pertinente 

Pronto Soccorso Generale - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dr.ssa Paola Vittoria Noto 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Sig.ra Gisella Vecchio, Spano Giovanni 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Domenico Zerbo 

Carolina Circognini 

PERSONALE CONTATTATO 

giovanni spanò 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

37 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Recupero e riabilitazione funzionale SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 35987 36894 37471 36500 37233 Totale 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? SI SI SI SI SI  

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte 

della scheda) 
SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? 

(seconda parte della scheda) 
NA SI SI SI SI 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty 

Fall Scale? 
NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA SI SI SI SI 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio 

di caduta nella documentazione sanitaria? 
NO NO NO NO NO 

 

 

7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo 

sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della 

caduta del paziente” M_R-S-3_3 “precauzioni e raccomandazioni per la 

prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo 

aziendale? 
SI SI SI SI SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del 

genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI  

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? SI SI SI SI SI  

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa 

visione di quanto contenuto nell’informativa? 
SI SI SI SI SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? SI SI SI SI SI  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento 

da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della 

terapia? 
NA NA NA NA NA 

 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta 

caduta in paziente precedentemente non considerato a rischio? 
NA NA NA NA NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 17 12 6 12 6  

TOTALE SI 9 11 11 11 11 53 

TOTALE NO 1 1 1 1 1 5 

SOMMA 10 12 12 12 12 58 

% SI 90,0% 91,7% 91,7% 91,7% 91,7% 91,4% 

% NO 10,0% 8,3% 8,3% 8,3% 8,3% 8,6% 

Recupero e riabilitazione funzionale - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dr. Giannetto Filippo 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Antonella Sarracino 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Simona Tomaselli 

Francesco Mirko Moschetto 

PERSONALE CONTATTATO 

Antonella Sarracino 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

12 
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Note U.O.: Utilizzano cartella cartacea, in nessuna era utilizzato l'adesivo rischio caduta indicata all'interno del R-S-3 
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AUDIT GESTIONE DELLA CADUTA 

 

Urologia SM 

Data 12/10/2026 

ID Valutazione 34660 35108 35149 37176 37462 37013 37014 36718 36842 Totale 

1 
Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio 

caduta ? 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

2 
E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? 

(prima parte della scheda) 
SI SI SI SI SI SI SI SI SI 

 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di 

Conley? (seconda parte della scheda) 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

4 
Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di 

Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley 

o della Humpty Dumpty Fall Scale? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di 

tale rischio di caduta nella documentazione sanitaria? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio 

informativo sul rischio di caduta? “precauzioni e raccomandazioni 

per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta 

del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
SI 

 

 
NO 

 

 
SI 

 

8 
Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del 

modulo aziendale? 
SI SI SI SI SI SI SI NA SI 

 

9 
Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove 

richiesto, del genitore/tutore)? 
SI SI SI SI SI SI SI NA SI 

 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? SI SI SI SI SI SI SI NA SI  

11 
Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce 

l’informativa ? 
SI SI SI SI SI SI SI NA SI 

 

 

12 

Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o 

genitore/tutore) per presa visione di quanto contenuto 

nell’informativa? 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
SI 

 
NO 

 
SI 

 
SI 

 
NA 

 
SI 

 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? NO NO NO NO NA NO NO NA NO  

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

trasferimento da altre unità operativa? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

15 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di 

modifiche della terapia? 
NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

 

 

16 

Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di 

avvenuta caduta in paziente precedentemente non considerato a 

rischio? 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit) 25 21 21 5 3 6 6 9 7  

TOTALE SI 8 8 8 8 7 8 8 2 8 65 

TOTALE NO 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 

SOMMA 9 9 9 9 8 9 9 3 9 74 

% SI 88,9% 88,9% 88,9% 88,9% 87,5% 88,9% 88,9% 66,7% 88,9% 87,8% 

% NO 11,1% 11,1% 11,1% 11,1% 12,5% 11,1% 11,1% 33,3% 11,1% 12,2% 

Urologia - SM 

DIRETTORE / RESPONSABILE 

Dott. Salvatore Bartolotta 

COORDINATORE INFERMIERISTICO 

Dott.ssa Agata Costa 

REFERENTI PER LA QUALITA' E RISCHIO CLINICO 

DATA 

12/10/2026 

AUDITOR 

Simona Tomaselli 

Francesco Mirko Moschetto 

PERSONALE CONTATTATO 

agata costa 

N. PAZIENTI RICOVERATI 

12 
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Note U.O.: 35149 n 1 rivalutazioni, non necessario a rendere positivo l'item a fronte delle 21 giornate di degenza 
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Conclusioni 
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Risultanze dell’audit 

 
Sono stati valutate 238 cartelle cliniche suddivise in 43 UU.OO (24 al P.O. G. Rodolico e 19 al P.O. San Marco). Dall’analisi dei 

risultati relativi alle modalità di gestione dei controlli trasfusionali emergono diverse criticità. 

In particolare si segnala che lo standard di gestione di tale attività è stato raggiunto in 7 delle 43 UU.OO prese in considerazione. 

Valutando la gestione della valutazione e rivalutazione del rischio di caduta si segnala che: 

- L’attività la cui registrazione è maggiormente carente è la registrazione nella documentazione sanitaria dell'evidenza che il paziente 

sia stato valutato come a rischio di caduta, con il 49,6% di item positivi; 

- L’attività per la quale è stata evidenziata maggiore aderenza allo standard è stata la valutazione del rischio di caduta nei pazienti 

pediatrici con la scala Humpty Dumpty Fall Scale, ove previsto, con il 100% di item positivi. 
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Riepilogo P.O. San Marco 

 

N. U.O.: 19 N. Valutazioni: 117 
N. Pazienti 

ricoverati: 
231 

 

Gestione della caduta 

Data 12/10/2026 

ID Evidenza SI NO Somma % SI 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? 108 10 118 91,5% 

2 E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della scheda) 96 12 108 88,9% 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda parte della 

scheda) 
45 20 65 69,2% 

4 Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall Scale? 6 0 6 100,0% 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty Dumpty Fall 

Scale? 
34 3 37 91,9% 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di caduta nella 

documentazione sanitaria? 
20 33 53 37,7% 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul rischio di caduta? 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R-S-3_5 

 
96 

 
18 

 
114 

 
84,2% 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? 97 0 97 100,0% 

9 Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del genitore/tutore)? 97 0 97 100,0% 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? 96 1 97 99,0% 

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? 95 2 97 97,9% 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione di quanto 

contenuto nell’informativa? 
94 4 98 95,9% 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? 48 39 87 55,2% 

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre unità 

operativa? 
0 0 0 / 

15 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia? 14 21 35 40,0% 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in paziente 

precedentemente non considerato a rischio? 
0 1 1 0,0% 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit)   985 / 

TOTALE 946 164 1110 85,2% 
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Riepilogo P.O. G. Rodolico 

 

N. U.O.: 24 N. Valutazioni: 120 
N. Pazienti 

ricoverati: 
361 

 

Gestione della caduta 

Data 12/10/2026 

ID Evidenza SI NO Somma % SI 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? 111 9 120 92,5% 

2 E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della scheda) 102 11 113 90,3% 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda parte della 

scheda) 
53 6 59 89,8% 

4 Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall Scale? 14 0 14 100,0% 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty Dumpty Fall 

Scale? 
57 7 64 89,1% 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di caduta nella 

documentazione sanitaria? 
43 31 74 58,1% 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul rischio di caduta? 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 
“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R- 

S-3_5 

 
105 

 
15 

 
120 

 
87,5% 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? 98 8 106 92,5% 

9 Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del genitore/tutore)? 103 3 106 97,2% 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? 103 3 106 97,2% 

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? 105 1 106 99,1% 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione di quanto 

contenuto nell’informativa? 
102 3 105 97,1% 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? 64 37 101 63,4% 

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre unità 

operativa? 
11 3 14 78,6% 

15 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia? 45 27 72 62,5% 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in paziente 

precedentemente non considerato a rischio? 
3 1 4 75,0% 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit)   1380 / 

TOTALE 1119 165 1284 87,1% 
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Riepilogo A.O.U.P 

 

N. U.O.: 43 N. Valutazioni: 237 
N. Pazienti 

ricoverati: 
592 

 

Gestione della caduta 

Data 12/10/2026 

ID Evidenza SI NO Somma % SI 

1 Al momento della valutazione iniziale viene valutato il rischio caduta ? 219 19 238 92,0% 

2 E’ valutato nel rischio caduta, la terapia assunta dal paziente? (prima parte della scheda) 198 23 221 89,6% 

3 
In assenza di rischio collegato alla terapia, è applicata la scala di Conley? (seconda parte della 

scheda) 
98 26 124 79,0% 

4 Nei pazienti pediatrici, sotto i 15 anni, è applicata la scala di Humpty Dumpty Fall Scale? 20 0 20 100,0% 

5 
Ove utilizzate, è calcolato il punteggio totale della scala di Conley o della Humpty Dumpty Fall 

Scale? 
91 10 101 90,1% 

6 
Nel paziente risultato a rischio di caduta, è riportata l’evidenza di tale rischio di caduta nella 

documentazione sanitaria? 
63 64 127 49,6% 

 
7 

Nella documentazione sanitaria del paziente, è presente il foglio informativo sul rischio di caduta? 

“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente” M_R-S-3_3 
“precauzioni e raccomandazioni per la prevenzione della caduta del paziente pediatrico” M_R- 

S-3_5 

 
201 

 
33 

 
234 

 
85,9% 

8 Se si, il foglio informativo somministrato è l’ultima edizione del modulo aziendale? 195 8 203 96,1% 

9 Il foglio informativo riporta i dati anagrafici del paziente (e, ove richiesto, del genitore/tutore)? 200 3 203 98,5% 

10 Il foglio informativo riporta la data dell'avvenuta informazione ? 199 4 203 98,0% 

11 Il foglio informativo riporta la firma del sanitario che fornisce l’informativa ? 200 3 203 98,5% 

12 
Il foglio informativo riporta la firma del paziente (o genitore/tutore) per presa visione di quanto 

contenuto nell’informativa? 
196 7 203 96,6% 

13 Viene registrata la valutazione del rischio caduta ogni 72 ore ? 112 76 188 59,6% 

14 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di trasferimento da altre unità 

operativa? 
11 3 14 78,6% 

15 Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta seguito di modifiche della terapia? 59 48 107 55,1% 

16 
Viene registrata la rivalutazione del rischio caduta a seguito di avvenuta caduta in paziente 

precedentemente non considerato a rischio? 
3 2 5 60,0% 

17 N. giornate di degenza (dal ricovero al giorno dell’audit)   2365 / 

TOTALE 2065 329 2394 86,3% 
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PRESIDIO 

 

U.O. 

TOTALE 

ITEM 

POSITIVI 

TOTALE 

ITEM 

APPLICABILI 

PERCENTUALE 

ITEM 

POSITIVI 

RAGGIUNGIMENTO 

STANDARD 

GR Cardiologia (Degenza) 44 44 100,0% raggiunto 

GR Oncoematologia pediatrica 70 70 100,0% raggiunto 

GR Ematologia (Degenza) 80 80 100,0% raggiunto 

SM Pediatria e P.S. Pediatrico 34 34 100,0% raggiunto 

SM Oculistica 36 36 100,0% raggiunto 

SM Broncopneumologia Pediatrica 33 33 100,0% raggiunto 

SM Ostetricia e Ginecologia 35 35 100,0% raggiunto 

GR Otorinolaringoiatria 61 62 98,4% spesso raggiunto 

GR Clinica Urologica 59 60 98,3% spesso raggiunto 

GR Chirurgia Generale II 59 60 98,3% spesso raggiunto 

GR Cardiochirurgia 75 77 97,4% spesso raggiunto 

SM Nefrologia 75 77 97,4% spesso raggiunto 

SM Cardiologia e UTIC 33 34 97,1% spesso raggiunto 

SM Patologia Ostetrica 90 93 96,8% spesso raggiunto 

GR Trapianti di Midollo Osseo (TMO) 63 66 95,5% spesso raggiunto 

GR UTIC 30 32 93,8% spesso raggiunto 

SM Recupero e riabilitazione funzionale 53 58 91,4% spesso raggiunto 

GR Chirurgia Pediatrica 50 55 90,9% spesso raggiunto 

GR MCAU 27 30 90,0% spesso raggiunto 

GR Ostetricia e Ginecologia 63 70 90,0% spesso raggiunto 

GR Chirurgia Generale III 55 62 88,7% spesso raggiunto 

SM Urologia 65 74 87,8% spesso raggiunto 

SM Neurologia 35 40 87,5% spesso raggiunto 

SM MCAU 54 62 87,1% spesso raggiunto 

SM Ortopedia 81 94 86,2% spesso raggiunto 

GR Centro Trapianti 35 41 85,4% spesso raggiunto 

GR Clinica Neurologica 29 34 85,3% spesso raggiunto 

SM Malattie Infettive e Tropicali 86 101 85,1% spesso raggiunto 

GR Clinica Chirurgica 39 46 84,8% spesso raggiunto 

GR Medicina Generale 55 65 84,6% spesso raggiunto 

SM Medicina Generale 80 95 84,2% spesso raggiunto 

GR Pronto Soccorso Generale 25 30 83,3% spesso raggiunto 

GR Chirurgia Vascolare (Degenza) 24 29 82,8% spesso raggiunto 

SM Chirurgia Vascolare 28 39 71,8% parzialmente raggiunto 

GR Pneumologia 54 76 71,1% parzialmente raggiunto 

SM Chirurgia Maxillo Facciale 44 63 69,8% parzialmente raggiunto 

GR Chirurgia Toracica 47 69 68,1% parzialmente raggiunto 

GR Clinica Pediatrica 20 31 64,5% parzialmente raggiunto 

SM Chirurgia Generale 65 102 63,7% parzialmente raggiunto 

GR Medicina Interna 43 71 60,6% parzialmente raggiunto 

GR Clinica Ortopedica 12 24 50,0% parzialmente raggiunto 

SM Neurochirurgia 19 39 48,7% non raggiunto 

SM Pronto Soccorso Generale 0 1 0,0% non raggiunto 
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Considerazioni finali 

Il livello di raggiungimento degli standard è stato attribuito nel modo seguente: 

 

meno del 50% non raggiunto 

da 50% a 79% parzialmente raggiunto 

da 80% a 99% spesso raggiunto 

100% raggiunto 

 

Esito 

N. UU.OO. con tutti gli item positivi N. UU.OO. 

7 43 

non raggiunto 16.3% 

 

Esito 

Valutazioni con tutti gli item positivi N. valutazioni 

76 237 

non raggiunto 31.9% 

 

 
Data 15/10/2026 


