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Sturzrisiko

8 Studien Befragung von Bevdlkerung (n = 815)

> 65-jahrig

+ Sturzrisiko abhangig vom Alter
22-56% stiirzen pro Jahr im Alter von 65-70 bis

> 85-jahrig
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Seniorenunfall-Studie
(bfu 1995)

« Jahrlich 80°000 Unfélle mit arztlicher Behandlung

* Mehr als 80% aller Unfalle sind Stiirze (65000)

* 13% aller Stlrze haben SHF zur Folge (8-9'000)

» SHF verursachen Kosten von ca. 500 Mio SFr.

nst 4
Getotete Senioren seit 1975 im Strassenverkehr, durch Sturz mit
Schenkelhalsfraktur (SHF) sowie Total
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Getotete Senioren im Jahr 1990 im Strassenverkehr, durch
Sturz mit und ohne Schenkelhalsfraktur (SHF) sowie Total
und Prognose fir die Jahre 2000 bis 2040
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Haufigkeit von Schenkelhalsfrakturen 1990 und Prognose fir
die Jahre 2000 bis 2040 CH
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Tatigkeit im Zeitpunkt des Sturzes

Thtigheit Ampshl | Procent

Ciehen 10590

Stchen suf Boden $'813

uf Gegenstand 1697

n SnshlSessel a4
dem Liegen 51
19
18
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16
8
Keime Antwart 1ol (16)
Total 61386 | 1000
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Faktoren, die bei den Stiirzen im Haushalt eine Rolle gespielt
haben (Mehrfachantworten)
l Fakioren 1-9von 18 Anzahl liiilsij:“;:{::um!}
[ Schwindel, Gleichgewichtsverlust 0716 354
Verlangsamte Reaktion 12'320 21,
i.\ii..mgtlnr:lu i"ilhlgi_cll 11234 19,2
Eile NN 7084 12,1
Herz/Kreislaufp bic _.;-.m ndurct drung 6'695 1.4
Andere momentane kirperliche Schwiche 5301 9,1
Seh-, Horschwiiche 3°256 56
Medikamente 1"890 32 |
Alkohol 1'226 21
1

9-18 von 18 .

Andere innere Faktoren 7026 12,0

Bodenbelag 15'142 59

Mangelhaftes Schuhwerk, keine Schube getragen | s | 6.5

Mangelhafte Beleuchtung, Dunkelheit 3135 Sd

Fehlgriff |- 2571 44

Unsachgemisse Handhabung (] 24

Wackliger Swhl, Leiter 1'92 20

Produktefehler, Werkmangel 406 07

Andere Jussere Faktoren 569 10

Total 105'003 1795
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Sturzursachen

* 1/3 durch Umgebungsfaktoren

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

* 1/8 Medikamente

* 112 72?72
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Verletzungen nach Stlrzen im Haushalt

| Prozent
Verletzungen 1-8von 17 (Basis: Sturzrotal
{eine oder mehrere dieser Art) Anzahl im Haushalt: n = 61386)

stadt Zirich Der Sturz ais Epidemie 14
Stadtirzlicher Dienst 2.Mai 2007 Bem
8. Mai 2007 Witerthur
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| Verstauchungen/Zerrungen
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Frakturen des Schenkelhalses, des Rumpfskeletts und der
oberen Extremitat nach Alter
Prozent
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nimmt mit dem Alter zu

Die Inzidenz aller osteoporotischen Frakturen

bfu-Fachtagung vom 8. Mai 2007 in Winterthur

8. Mai 2007 Witerthur
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Sturzrisiken allgemein

Tinetti 332 z.H

OR

Beruhigungsmittel 28x

Demenz 5x

Behinderung der Beine 4x

Primitarreflexe 3x

Fussprobleme 2x

>3 Geh-, Balanceprobleme 2x
Sahiicher venst i e 20

(nach Tinetti et al., 1988)
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Anzahl Rasikotakioren
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Sturzrisiko in Abhangigkeit von Risikofaktoren
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Anzahl verordnoter Medikamonte
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Sturzrisiko in Abhangigkeit von der verordneten
Psychopharmakadosis (nach Ray et al.)
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Metaanalyse 16 Studien mit kontr. Gruppe
Risikorate
Schwéchen 11/11 5x
Dysbalance 9/9  3x
Gangstérung  8/9 3x
Sehstérung 5/9 3x
Limit. Mobilitat 1/1 3x
Demenz 4/8 2x
Pflegebedirfnis 5/6 2x
Orthostase 27 2x
b 2
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Sign. Sturzrisiken im Pflegeheim
(1.7 Stirze/Bett/Jahr)

bfu-Fachtagung vom 8. Mai 2007 in Winterthur

18 8555 Pers in 272 PH prospektiv 1 J.
Multivariable Analyse OR
s.p. Sturz 3,3
Umherwandern (dement) 1,9
Hohe Sturzhaufigkeit im Heim 1,6
Selbstandig aufstehend 1,5
Mit Gehhilfe 14
Benlitzt keinen Rollstuhl 1,4
Starker pflegebedirftig gewordnen 1,2
Mann 1,2
>87 (=medium) 1,1
Gangunsicher 1,1
Sanciirr ionst Pz s 2
Demenz
Anzahl Patienten mit Demenz
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Bei der Demeng ist der Unterschied zwischen den beiden Gruppen am grossten Bei
den Gestirzten hatten 41.3 % ein dementielles Syndrom wahrend bei den nicht
gestirzten nur 26.3 % eine Demenz hatten. (p=0.008) Somit gehdrt die Demenz zu
den Hauplrisikofaktoren
&
Barthelindex
Verteilung nach Barthelindex
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H E
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Anzahl Stlirzende in 36 Wochen der mit Kalzium
behandelten Gruppe
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Zusammenfassend:
30 — 60% aller Betagten sturzen / J
10 — 20% verletzen sich, werden hospitalisiert oder t
1.7 (0.6 — 3.6) Sturze / Bett J. in PH
Sturze verursachen 18% aller Tage mit reduz. Aktivitat
Stiirze kosten 6% aller medizinischer Kosten Betagter
2/3 schwere Sturzfolgen potentiell verhiitbar
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