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Multifaktorielle Sturzursachen/Komplikationen –

Bespiel: hüftnahe Fraktur

aus GERIATRIE PRAXIS 4/2000 – Supplement 2
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Sturzrisiko

8 Studien Befragung von Bevölkerung (n = 815)

> 65-jährig

• Sturzrisiko abhängig vom Alter
22-56% stürzen pro Jahr im Alter von 65-70 bis

> 85-jährig
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Seniorenunfall-Studie
(bfu 1995)

• Jährlich 80‘000 Unfälle mit ärztlicher Behandlung

• Mehr als 80% aller Unfälle sind Stürze (65‘000)

• 13% aller Stürze haben SHF zur Folge (8-9‘000)

• SHF verursachen Kosten von ca. 500 Mio SFr.
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Getötete Senioren seit 1975 im Strassenverkehr, durch Sturz mit 
Schenkelhalsfraktur (SHF) sowie Total

© Bfu “Das Unfallgeschehen bei Senioren ab 65 Jahren”, Bern 1997
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Getötete Senioren im Jahr 1990 im Strassenverkehr, durch 
Sturz mit und ohne Schenkelhalsfraktur (SHF) sowie Total
und Prognose für die Jahre 2000 bis 2040
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Häufigkeit von Schenkelhalsfrakturen 1990 und Prognose für 
die Jahre 2000 bis 2040 CH
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Unfallorte
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Körperliche/gesundheitliche Einschränkungen von 
Gestürzten vor dem Unfall (Mehrfachantworten)
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Tätigkeit im Zeitpunkt des Sturzes
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Faktoren, die bei den Stürzen im Haushalt eine Rolle gespielt 
haben (Mehrfachantworten)

1-9 von 18
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9-18 von 18
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Sturzursachen

• 1/3  durch Umgebungsfaktoren

• 1/3  durch Krankheiten 
(Schwindel 13%, TIA 9%, Konfusion 5%, 
Hypotension 3%, Sehstörung 2%)

• 1/8  Medikamente

• 1/12 ????
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Verletzungen nach Stürzen im Haushalt

1-8 von 17
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Frakturen des Schenkelhalses, des Rumpfskeletts und der 
oberen Extremität nach Alter

Der Sturz als Epidemie
2. Mai 2007 Bern
8. Mai 2007 Winterthur

Stadt Zürich
Stadtärztlicher Dienst 17

Tageszeitliche Verteilung der Sturzunfälle im Haushalt
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Häufigkeit der Schenkelhalsfrakturen pro 10‘000 Einwohner 
der entsprechenden Altersgruppe



Der Sturz als Epidemie − Albert Wettstein, PD Dr. med. bfu-Fachtagung vom 8. Mai 2007 in Winterthur

7

Der Sturz als Epidemie
2. Mai 2007 Bern
8. Mai 2007 Winterthur

Stadt Zürich
Stadtärztlicher Dienst 19

Die Inzidenz aller osteoporotischen Frakturen 
nimmt mit dem Alter zu
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Sturzrisiken allgemein

Tinetti 332 z.H 

2x>3 Geh-, Balanceprobleme

2xFussprobleme

3xPrimitärreflexe

4xBehinderung der Beine

5xDemenz

28xBeruhigungsmittel
OR

Der Sturz als Epidemie
2. Mai 2007 Bern
8. Mai 2007 Winterthur

Stadt Zürich
Stadtärztlicher Dienst 21

Sturzrisiko in Abhängigkeit von Risikofaktoren
(nach Tinetti et al., 1988)
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Sturzrisiko in Abhängigkeit von der verordneten 
Psychopharmakadosis (nach Ray et al.)
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Metaanalyse 16 Studien mit kontr. Gruppe

2x2/7Orthostase

2x5/6Pflegebedürfnis

2x4/8Demenz

3x1/1Limit. Mobilität

3x5/9Sehstörung

3x8/9Gangstörung

3x9/9Dysbalance

5x11/11Schwächen
Risikorate
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Sign. Sturzrisiken im Pflegeheim 
(1.7 Stürze/Bett/Jahr)

1,1Gangunsicher
1,1>87 (=medium)
1,2Mann
1,2Stärker pflegebedürftig gewordnen
1,4Benützt keinen Rollstuhl
1,4Mit Gehhilfe
1,5Selbständig aufstehend
1,6Hohe Sturzhäufigkeit im Heim
1,9Umherwandern (dement)
3,3s.p. Sturz 
ORMultivariable Analyse

272 PH prospektiv 1 J.18 8555 Pers in 
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Demenz
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Barthelindex
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Anzahl Stürzende in 36 Wochen der mit Kalzium 
behandelten Gruppe 
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Zusammenfassend:

30 – 60% aller Betagten stürzen / J
10 – 20% verletzen sich, werden hospitalisiert oder †

1.7 (0.6 – 3.6) Stürze / Bett J. in PH

Stürze verursachen 18% aller Tage mit reduz. Aktivität

Stürze kosten 6% aller medizinischer Kosten Betagter

2/3 schwere Sturzfolgen potentiell verhütbar


