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Vyhodnotenie padov hospitalizovanych pacientov za rok 2022

V stcasnej dobe venuji zdravotnicke zariadenia zvySenu pozornost posobeniu prostredia
na pacienta, v ktorom poskytuju zdravotnu starostlivost. V organizaciach, ktoré si uvedomili
priaznivy vplyv zdravej a otvorenej kultiry na zlepSovanie zdravotnej starostlivosti sa termin
»kultura bezpecia® stala trendovym pojmom. Atmosféra vzajomnej dévery, v ktorej personal
mobze volne hovorit’ o otazkach bezpecia a ich rieSeniach bez strachu z nasledkov, je dnes
povazovana za zaklad k zlepsovaniu v akejkol'vek organizacii.

Problematika padov je jednym zo zadkladnych zaujmov, ktoré organizacie pri zlepSovani
vnutornej kultiry musia vziat do uvahy. Podla Statistik su pady najvyznamnejSou
mimoriadnou udalostou v nemocniciach. Vedla zrejmych, na mieste vzniknutych wrazov
Z padov, posobia pady tiez dlhodobo na pohyblivost’, fyzické a dusevné zdravie, sebestacnost’
a kvalitu Zivota pacientov. V mnohych pripadoch mozu pady predizit’ hospitalizaciu a zvysit
riziko d’al$ich padov.

Pady hospitalizovanych pacientov patria k pomerne Castym neziaducim udalostiam, su
trvalym problémom verejného zdravia, vyskytuju sa v kazdom veku, v roznych $pecifickych
skupinach pacientov, na takmer kazdom oddeleni zdravotnickeho zariadenia. V Slovenskej
republike st metodickym usmernenim zroku 2014 zaradené do systému hlasenia chyb
aneziaducich udalosti ako sucast’ kultiry bezpecnosti poskytovanej ustavnej zdravotnej
starostlivosti. Pre lepsie pochopenie pri¢iny padov zalozili mnohé zdravotnicke zariadenia
pri hfadani parametrov uznavanej definicie padov svoju klasifikaciu, ktora je zaloZena
na faktoroch fyziologickych a na faktoroch prostredia.

V naSom zdravotnickom zariadeni mame zavedeny Interny systém hodnotenia bezpecnosti
pacienta, ktory uruje postupy a pravidla zamerané na spravnu identifikaciu, analyzu, riadenie
a predchadzanie neZiaducich udalosti stvisiacich s bezpe¢nostou pacienta pri poskytovani
ambulantnej zdravotnej starostlivosti austavnej zdravotnej starostlivosti. Minimalne
poziadavky na interny systém hodnotenia bezpecnosti pacienta v oblasti eliminacie a prevencie
padov st splnené, ak mé poskytovatel’ Ustavnej zdravotnej starostlivosti vypracovany postup
na predchédzanie zraneni, zdravotnych komplikacii spojenych najmi s imobilizaciou a tazkymi
zdravotnymi postihnutiami pacientov a zaroven postup opatreni na odstranenie zistenych
nedostatkov. V stilade s plnenim predmetnych poziadaviek FNsP FDR BB zadefinovala
sposob zabezpeCenia prevencie aopatreni proti padom hospitalizovanych pacientov
a hodnotenie rizika padu pri prijati  pacienta do tUstavnej zdravotnej  starostlivosti
V pracovnom postupe Prevencia a opatrenia proti padom na l6zkovych oddeleniach FNsP
FDR BB.

Pri prijati pacienta do ustavnej zdravotnej starostlivosti dosledne identifikujeme twroven
sebestacnosti a mobility pacienta a posudzujeme riziko padu a zaroven edukujeme pacienta
0 moznostiach vyuzitia nastrojov a pomocok, ktoré ma k dispozicii a ktoré mu umoznuja
privolat personal v pripadoch, ked potrebuje docasne opustit’ 16zko. Napriek tomu, ze
pacienta pocas hospitalizacie nalezite monitorujeme, vznikaju situacie, kedy padom nie je
mozné predist. Pacient castokrat dobrovolne podstiupi riziko padu aj napriek vSetkym
preventivnym opatreniam. Geriatricki a krehki pacienti nie st jedinou vulnerabilnou skupinou
so zvySenou nachylnostou k padom, pretoze kazdy pacient bez ohl'adu na vek alebo fyzické
schopnosti méze mat’ riziko padu v dosledku zmien v jeho zdravotnom stave, medikacie,
diagnostickych a terapeutickych procedur. Sme vsak presvedc¢eni, ze obmedzovanie pohybu
pacienta obmedzovacimi prostriedkami je zidsahom do jeho osobnej integrity a toto
presvedcenie integrujeme do kultury bezpecia v naSej nemocnici.



FAKULTNA NEMOCNICA S POLIKLINIKOU F. D. ROOSEVELTA BANSKA BYSTRICA
BB Namestie L. Svobodu 1, 975 17 Banska Bystrica

TSP F.D. Rossavelta Slovenska republika

Banska Bystrica

Tabulka 1 Pocet padov hospitalizovanych pacientov podl’a stupiia zavaznosti

1. kategoria

2. kategoria

3. kategoria

4. kategoria

Kategorie - podet padov | - polet padov | - podet padov - poéet padov
bez poranenia S poranenim S poranenim, vyZadujucich
alebo vyZadujicim | ktoré vyZaduje | preklad na iné Celkom
minimalne dodato¢nu liecbu oddelenie podl'a
) ) poranenie diagnostiku a predlzuje typu poranenia
Miesto vzniku hospitalizaciu (operacie
(fraktury) fraktar)
Pad na izbe 52 9 1 2 64
Pad na chodbe 5 1 0 0 6
Pad v sprche, WC 7 4 0 2 13
Pad mimo oddelenia 2 2 0 1 5
Celkom 66 16 1 5 88

Zdroj: vlastné spracovanie

Tabulka 2 Pocet padov, ktorych dosledkom bolo zvySenie resp. nezvysenie nakladov
na poskytnutu liecbu pacientom po pade

NezvySené naklady Celkom

ZvySené naklady

Pocet 67 21 88
Zdroj: vlastné spracovanie

Tabul’ka 3 Rozdelenie padov podla veku pacienta

Celkom

Menej ako 70 rokov Viac ako 70 rokov

Pocet 42 46 88

Zdroj: vlastné spracovanie

Tabulka 4 Rozdelenie padov podl'a miesta a pri¢iny padu

Miesto a pri¢ina padu Pocet
Pacient stojaci (nahla slabost) 15
Pad z postele 35
UbliZenie pacienta (zakopnutie, poSmyknutie) 25
Pad v kupelni 2
P4d na toalete (WC) 9
Pad pri zachvate 2
Celkom 88

Zdroj: vlastné spracovanie
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Tabul’ka 5 Pocet padov hospitalizovanych pacientov z celkového pocétu ukonéenych
hospitalizacii v roku 2022 podl'a klinik / oddeleni

Klinika / oddelenie Pocet padov | Pocetukonéenych  podiel v 9%
hospitalizacii
Klinika trazovej chirurgie SZU 16 1575 1,01
Klinika plastickej chirurgie SZU 1 718 0,14
II. Neurologicka klinika SZU 5 1110 0,45
Hematologické oddelenie 3 526 0,57
II. Psychiatricka klinika SZU 29 701 4,14
II. Chirurgicka klinika SZU 8 2106 0,38
II. Interna klinika SZU - HEGITO 1 1024 0,10
Neurochirurgicka klinika SZU 3 699 0,43
Oddelenie infektologie 6 641 0,94
Klinika maxilofacialnej chirurgie SZU 2 556 0,36
Oddelenie pneumologie a ftizeologie 8 896 0,89
I1. O¢na klinika SZU 1 724 0,14
Ortopedicka klinika SZU 2 926 0,22
II. Urologicka klinika SZU 3 1825 0,16

Celkovy pocet 88 nahlasenych padov tvori 0,34 % z celkového poctu 25 577 ukoncenych hospitalizacii.

Zdroj: vlastné spracovanie

Tabul’ka 6 Vyvoj padov hospitalizovanych pacientov v rokoch 2020 — 2022

Pocet padov z celkového poétu
Wil e e Eme Pocet padov ukoncenych hospitalizacii

za kliniku/oddelenie (%)
2020 2021 2022 2020 ‘ 2021 2022

0,47 \ 0,76 1,01

[N
[EEN

Klinika Grazovej chirurgie SZU

9
Klinika plastickej chirurgie SZU 0 0 1 000 | 000 0,14
II. Neurologicka klinika SZU 5 8 5 0,41 ‘ 0,82 0,45
Hematologické oddelenie 3 7 3 0,65 1,87 0,57
II. Psychiatricka klinika SZU 1 7 29 1,35 414
II. Chirurgicka klinika SZU 10 5 8 0,28 0,38
II. Interna klinika SZU 3 0 1 0,00 0,10
Neurochirurgicka klinika SZU 6 4 3 0,56 0,43
Oddelenie infektologie 3 3 6 0,44 0,94
Is(éiﬁika maxilofacialnej chirurgie 3 3 2 0,66 0,36
Oddelenie pneumologie a ftizeologie 2 3 8 0,52 0,89
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II. O¢na klinika SZU

Ortopedicka klinika SZU

Dermatovenerologicka klinika SZU

Oddelenie otorinolaryngologie

1
0
II. Urologicka klinika SZU 1
1
1
1

Onkologicka Klinika SZU

Ol | O |l W |IN]|PF

Pocet padov celkom

celkom

50 58 88
Pocet ukoncenych hospitalizacii 25 484 22 693 25 577

Podiel padov z celkového pottu 020% | 026% | 034%
ukoncenych hospitalizacii

Zdroj: vlastné spracovanie

Prijaté opatrenia na prevenciu padov pacientov pocas hospitalizacie zabezpefované
prostrednictvom tseku namestnika pre oSetrovatel’sku starostlivost’:

1.

2.

Vykonavanie kontrol oSetrovatel'skej dokumentécie za ucelom vyhodnotenia pouzivania
formulara na hodnotenie rizika padu u pacientov.

Zaradenie problematiky rizika padu pacienta do edukativnych stretnuti na jednotlivych
oSetrovacich jednotkach.

Trvala kontrola nemocni¢ného prostredia v zmysle dodrziavania zasad o bezpec¢nom
prostredi pre chorého i1 personal.

. Edukacia chorych pri prijati na oSetrovacie jednotky o nutnosti dodrziavania prislusného

pohybového reZimu a povinnosti reSpektovat’ zaradenie chorého do daného druhu
pohybového rezimu.

Trvalé zvySovanie bezpe€nosti nemocnicného prostredia cestou nakupu vhodnych
pomdcok, vyuzivania bezpecnostnych prvkov nemocni¢nych posteli, signalizacného
zariadenia a postupnou upravou nemocnic¢nych izieb.

Struktira pacientov s padom pocas hospitalizacie v naSom zdravotnickom zariadeni
zodpovedd predpokladanym rizikdm, tak ako ich na jednotlivych oddeleniach resp.
osetrovacich jednotkach odhadujeme.

Vzhl'adom na prevenciu a opatrenia prijimané proti padom na klinikach a oddeleniach FNsP
FDR nateraz situdciu vyhodnocujeme ako dostatocne saturovanu opatreniami a preventivnymi
krokmi.

V Banskej Bystrici 10.02.2023
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