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Vyhodnotenie padov hospitalizovanych pacientov za rok 2025

Bezpecnost’ pacienta patri medzi zakladné priority kazdého moderného zdravotnickeho
zariadenia. Jednou z oblasti, ktorej sa venuje systematicka pozornost, je prevencia padov
hospitalizovanych pacientov. Pady predstavuju jednu z najCastejSich neziaducich udalosti
Vv zdravotnej starostlivosti a m6zu mat’ zadvazné dosledky nielen na fyzické zdravie pacienta,
ale aj na jeho psychicku pohodu a celkovu kvalitu zivota.
K padom moze dojst’ z roznych pri¢in. Medzi najCastejSie patria zmeny zdravotného stavu,
znizena pohyblivost’, u¢inky lickov alebo naro¢né diagnostické a terapeutické vykony. Riziko
padu sa netyka len starSich pacientov, ale vyskytuje sa naprie¢ vekovymi skupinami aj
klinickymi odbormi a moéze postihnut’ prakticky kazdého pacienta bez ohladu na vek ¢i
fyzickt kondiciu. Pre lepSie pochopenie pricin padov sa v praxi vyuzivaju klasifikacie
zalozené na fyziologickych faktoroch a faktoroch prostredia.
Vo Fakultnej nemocnici s poliklinikou F. D. Roosevelta Banska Bystrica pristupujeme
Kk prevencii padov komplexne. Mame zavedeny interny systém hodnotenia bezpecnosti
pacienta, ktory stanovuje Standardizované postupy pre identifikaciu, analyzu, riadenie
a prevenciu neziaducich udalosti v ambulantnej aj ustavnej zdravotnej starostlivosti. Sti¢astou
systému su aj postupy zamerané na predchadzanie zraneniam a zdravotnym komplikdciam,
najmé u pacientov so znizenou mobilitou alebo zdvaznym zdravotnym postihnutim, ako aj
mechanizmy na odstrafiovanie zistenych nedostatkov. V sulade s tymito principmi sme
zaviedli konkrétny pracovny postup zamerany na prevenciu padov hospitalizovanych
pacientov na 16zkovych oddeleniach FNSP FDR. Tento postup zahfna hodnotenie rizika padu
uz pri prijati pacienta do Ustavnej zdravotnej starostlivosti, ako aj realizdciu primeranych
preventivnych opatreni pocas celej hospitalizacie.
Pri prijati pacienta dokladne hodnotime jeho sebestacnost, mobilitu a individudlne rizikové
faktory. Na zaklade tohto posudenia prijimame konkrétne opatrenia a poskytujeme pacientovi
cielenti edukédciu o moznostiach, ako si v pripade potreby privolat’ zdravotnicky personal.
Ddlezita ulohu zohréva aj bezpecné a prehl'adné prostredie, ktoré prisposobujeme potrebam
pacientov. Napriek prijatym opatreniam si uvedomujeme, ze nie vSetkym padom je mozné
uplne predist. Kazda takato udalost’ preto dosledne analyzujeme a prijimame opatrenia na
d’al$ie zlepSovanie naSich postupov.
Pri poskytovani zdravotnej starostlivosti zaroven reSpektujeme dostojnost’ a prava pacienta.
Uprednostiiujeme také rieSenia, ktoré podporujii samostatnost’ pacienta a minimalizuju
potrebu obmedzujucich zasahov. Prevencia padov je spolo¢nym cielom zdravotnickeho
personalu aj pacientov. Spolupracou, doslednost'ou a otvorenou komunikaciou vytvarame
prostredie, v ktorom je bezpecnost’ pacienta na prvom mieste.
V roku 2025 sme evidovali 95 hlaseni o padoch pacientov pocas hospitalizacie, ¢o
predstavuje pokles oproti 135 pripadom v roku 2024 a 102 pripadom v roku 2023. Tento trend
potvrdzuje, Ze zavedené preventivne opatrenia a systematicka praca v oblasti bezpecnosti
pacientov prinaSaji o¢akavané vysledky.
Oddelenie kvality vykondva podrobnu analyzu zaznamenanych udalosti, pricom st udaje
klasifikované podl'a viacerych kritérii: stupnia zdvaznosti padu, dopadu na naklady liecby,
vekovej kategorie pacienta, lokalizacie a priCiny padu, ako aj podla prislusnych klinickych
pracovisk. Sucastou tejto analyzy je aj sumarizdcia vyvoja poctu padov, ¢o umoZiuje
sledovat’ trend a hodnotit” efektivitu preventivnych opatreni. Na zaklade zisteni st realizované
cielené opatrenia koordinované tisekom ndmestnika pre oSetrovatel'skll starostlivost’. Patria
sem preventivne intervencie zamerané na minimalizaciu rizika padu, edukacia pacientov
0 bezpe¢nom pohybe a vyuzivani dostupnych pomocok, pravidelné odborné Skolenia
personalu a doslednd kontrola prostredia. Tento integrovany pristup kombinujuci
systematicky zber a analyzu idajov s implementaciou preventivnych opatreni predstavuje
zéklad naSej kultary bezpecia a kontinudlneho zlepSovania kvality poskytovanej zdravotnej
starostlivosti.
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Tabulka 1 Pocet padov hospitalizovanych pacientov podl’a stupiia zavaznosti

1. kategoria 2. kategoria 3. kategoria 4. kategoria -
S S S Y 5 kategoria-
Kategorie - pocet padov | - pocet padov | - pocet padov = - pocet padov pad
0]:74 S poranenim | S poranenim, vyzadujucich s fatélnym
poranenia vyzadujicim ktoré preklad na iné nésle dkﬁm
alebo dodato¢nu vyzaduje oddelenie (trvalé Celkom
minimalne diagnostiku lie¢bu podl’a typu nasledk
Miesto vzniku poranenie a predlzuje poranenia smr t,)y’
hospitalizaciu (operacie,
(fraktary) fraktary)
Pad na izbe 43 16 1 2 0 62
Pad na chodbe
oddelenia 1 7 1 1 0 20
Pad v kiipelni, 4 2 1 0 0 7
toalete
Pad mimo
oddelenia ° ! 0 0 0 6
Celkom 63 26 3 3 0 95

Zdroj: vlastné spracovanie

Tabul’ka 2 Pocet padov s dosledkom zvySenych resp. bez navysenych nakladov
na poskytnuta lie¢bu pacienta

Bez navysenych

nékladov Zvysené naklady Celkom

Pocet padov 68 27 95

Zdroj: vlastné spracovanie

Tabul’ka 3 Rozdelenie padov podla veku pacienta

70 rokov a viac Menej ako 70 rokov

Pocet padov 58 37 95

Zdroj: vlastné spracovanie

Tabul’ka 4 Rozdelenie padov podl’a miesta a priciny padu

Miesto a pri¢ina padu Pocet
Ublizenie pacienta (poSmyknutie, zakopnutie) 19
Pad pacienta pri zachvate 1
Pad pacient Vv stoji (nahla slabost’) 30
Pad pacienta z postele 33
Pad pacienta v kupel'ni 3
Pad pacienta na toalete (WC) 8
Pad pacienta z kresla/ stolicky/ invalidného vozika 1
Celkom 95

Zdroj: vlastné spracovanie
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Tabul’ka 5 Rozdelenie padov podl'a klinik / oddeleni

Klinika / oddelenie Pocet padov hospitelt)l(i)zcg\t/anych Podiel v %

pacientov
Dermatovenerologicka klinika SZU 1 552 0,18
I1. Gynekologicko - pérodnicka klinika SZU 1 2382 0,04
1I. Interna klinika SZU - Interné 2 2117 0,09
II. Interna klinika SZU — Dlhodobo chori 1 311 0,32
II. Interna klinika SZU- Nefrologické transplantacie 1 613 0,16
II. Interna klinika SZU - HEGITO 1 921 0,11
I1. Neurologicka klinika SZU 6 949 0,63
II. Chirurgicka klinika SZU 7 2199 0,32
II. O¢na klinika SZU 3 918 0,33
II. Urologicka klinika SZU 4 2001 0,20
g.rtl;ll)lg(lili(:kzrlt((l)i[;eii;e a urazovej chirurgie SZU 5 1116 0,45
giilrfilli(r;illz?azzt\(:gjég}ilei r:lal 1:’1griizovej chirurgie SZU — 13 1551 0,84
II. Psychiatricka klinika SZU 10 424 2,36
Klinika maxilofacialnej chirurgie 1 669 0,15
Neurochirurgicka klinika SZU 7 949 0,74
Klinika plastickej chirurgie 1 775 0,13
Klinika transplantacnej chirurgie 1 1398 0,07
Oddelenie otorinolaryngologie 1 426 0,23
Oddelenie infektologie 4 537 0,74
Hematologické oddelenie 6 552 1,09
Oddelenie pneumologie a ftizeologie 17 985 1,73
Oddelenie urgentného prijmu 2

Celkovy pocet 95 nahlasenych padov tvori 0,37 % z celkového poctu 25 484 hospitalizovanych pacientov.

Zdroj: vlastné spracovanie

Tabulka 6 Vyvoj padov hospitalizovanych pacientov v rokoch 2023 — 2025

2023 2024 2025
Pocet padov celkom 102 135 95
Pocet hospitalizovanych pacientov 27042 27 318 25 484
POdl?l p'adov z’celkovgho poctu 0,38% 0,49% 0.37%
hospitalizovanych pacientov

Zdroj: vlastné spracovanie
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Opatrenia na eliminaciu a prevenciu padov pacientov pocas hospitalizacie zabezpecuje
usek namestnika pre oSetrovatel’ski starostlivost’. Medzi prijaté opatrenia patria:

1.

2.

Pravidelna kontrola oSetrovatel'skej dokumentéacie so zameranim na vyuzivanie formuldra
na hodnotenie rizika padu.

Zaradenie problematiky rizika padu pacienta do edukativnych aktivit na jednotlivych
oSetrovacich jednotkach

Priebeznéd kontrola nemocni¢ného prostredia so zameranim na dodrziavanie zasad
bezpecnosti pre pacientov aj personal.

Edukacia pacientov pri prijati na oSetrovacie jednotky 0 potrebe dodrziavania stanoveného
pohybového rezimu a reSpektovania ich zaradenia do prislusného pohybového rezimu.
Trvalé zvySovanie bezpecnosti nemocni¢ného prostredia prostrednictvom obstaravania
vhodnych pomoécok, vyuZivania bezpecnostnych prvkov nemocniénych 16Zok,
signaliza¢nych zariadeni a postupnych uprav nemocni¢nych izieb.

Vysoko individualne indikované pouzitie obmedzovacich prostriedkov u pacientov
s dorazom na vyvazenie bezpecnosti pacienta a zachovanie jeho osobnej integrity.

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

Vzhl'adom na realizované preventivne opatrenia a prijaté postupy na eliminaciu padov
na klinikach a oddeleniach FNsP FDR nateraz situdciu vyhodnocujeme ako dostato¢ne
saturovanu opatreniami a preventivnymi krokmi.

V Banskej Bystrici dia 25.03.2026

Vypracoval:
Ing. Michaela Miillerova, veduca oddelenia kvality
V. T.

Kontroloval a schvalil:
PhDr. Monika Trnovcova, namestnicka pre oSetrovatel'stvo
V. TrI.
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