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INTRODUCCION

Las fracturas de cadera suponen uno de los principales problemas de salud de la poblacion anciana. Comporta un incremento de la morbi-mortalidad, deterioro funcional,
costes y aumenta el grado de dependencia e institucionalizacion de estos pacientes.
El cuidado del paciente con fractura de cadera requiere tanto de un aporte interdisciplinario como de la atencion en el domicilio donde vive. Asi, es inevitable implicar a la
familia (ya desde el ingreso) como parte del equipo que cuida al paciente.
Los cuidados continuos pretenden dar al paciente una atencion integral durante todo el proceso de su enfermedad.
El hecho de implicar al cuidador principal como parte del equipo sera garantia de la continuidad de cuidados en el domicilio, preservando la seguridad del paciente y
minimizando los riesgos de efectos adversos, para obtener la mayor independencia y calidad de vida posibles.

OBJETIVOS

-Descripcion del perfil del
cuidador.

-Deteccion del nivel de
conocimientos de cuidados del
cuidador principal e implicacion
en el proceso de salud del
paciente.

-Deteccion de las necesidades
basicas cubiertas por el
cuidador principal.

RESULTADOS
HOMBRES MUJERES
CUIDADORES 5 18
EDAD MEDIA 60.8 50.5
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