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Analyza padu ve FNOL v roce 2016

V roce 2016 do$lo ke zmé&né metodiky sledovani padd — ,Padova studie“ CAS byla na
narodni urovni zruSena a analyza ve FNOL probiha na zakladé dat ziskanych z NIS
Medea, které jsou hlaseny prostrednictvim flexibilnich formulard. Srovnavani s rokem
2015 je tedy spiSe orientacni. Vysledky za rok 2016 povazujeme ale za validnéjsi,
vzhledem k tomu, Ze jiZ nedochazi k pfepisovani analyzovanych dat.

Pokud porovname celkovy pocCet padl v roce 2015 a 2016, tak v roce 2016 doslo
k vzestupu celkového poctu padu: celkovy pocet pada ve FNOL v roce 2016 byl 221,
ale v loriském roce 2015 to bylo jen 179 pada.

V roce 2016 doslo ale k snizeni podilu zranéni na celkovy pocet padii, v roce 2016
to bylo 43,9% (97), v roce 2015 to bylo 51,4% (92).

Indikatory kvality oSetiovatelské péce:

V roce 2016 byl celkovy pocet padl na pocet hospitalizovanych pacientu 0,43%; oproti
roku 2015 doSlo k narastu (rok 2015: 0,32%).

V této oblasti jsme ale nezaznamenali dramaticky narist po€tu zranénych na pocet
hospitalizovanych — rok 2016: 0,19%; rok 2015: 0,16%

Specificky rozbor:

Pridmérny vék pacientll s padem byl 68,2 let, oproti roku 2015 doSlo k vzestupu
vékového pruméru pacientl, u kterych dochazi k padu, v roce 2015 byla tato vékova
hranice 65,0 let

NejCastéji dochazi k padu na pokoji pacienta, pfi cesté na nebo pfimo na WC,
v koupelné (117), a to z dadvodu zakopnuti, uklouznuti, nestabilité pfi chdzi, slabosti,
kdy se pacient nestacil zachytit opéry, nebo se opfel oporu; pfipadné dochazi k padu
z lbzka, pfi vstavani z lizka, posazovani na lizko, padu ze sedacky, nebo transferu
z luzka na sedacku, nebo obracené (104). Zpravidla se jednalo o lucidni, psychicky
orientované pacienty, ktefi si dovedou vysvétlit, jak k padu doslo (153).

Stav po padu vyzadoval u 124 pacientl kontrolu zdravotniho stavu lékafem; u 59
pacientt konsilium (interni, neurologické,...), pfip. RTG, CT vys.

Z 221 pacientu, u kterych doSlo k padu, bylo 82,4% (182) pacient v riziku padu.

Analyza padu pacientt 2015 2016
Celkovy pocet pad 179 221
Primérny vék pacientd s padem 65,0 let| 68,2 let
Pocet zranénych / celkovy pocet padd v % 51,4% 43,9%
Celkovy pocet padll / po€et hospitalizovanych pacientl v % 0,32% 0,43%
Pocet zranénych / poCet hospitalizovanych pacientu v % 0,16% 0,19%
Pacienti v riziku-ANOV% | e 82,4%
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Celkovy pocet padul v letech #2015 12016
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Celkovy pocet padu na pocet hospitalizovanych
pacientl v %
v letech 2015 a 2016
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Stupen zranéni 2015 2016

Pocet zranénych 51,4% (92)| 41,6% (97)
Lehka 33,5% (60) | 33,8% (77)
Tézka 17,8% (32) 7,9% (18)
Bez zranéni 48,6% (87)| 57,5% (131)

Druhy zranéni v % v letech w2015 w2016
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Analyza dle jednotlivych klinik FNOL

Celkovy pocet padu dle klinik v roce 2016

Klinika nuklearni mediciny 0
KARIM 0
IPCHO 0
Neurochirurgicka klinika M 1
Klinika ustni, éelistni a obli¢ejové chirurgie &1
Novorozeneckeé oddéleni w1
Traumatologicke oddéleni &1
Oéni klinika & 2
Il. chirurgicka klinika & 3
Urologicka klinika s 3
Psychiatricka klinika W 4
ORL klinika = 5
Oddéleni rehabilitace - 5
Klinika chorob koZnich a pohlavnich s 5
Détska klinika e 5
l. interni klinika —S—— 7
Porodnicko-gynekologicka klinika s 7
l. chirurgicka klinika —— 11
Hemato-onkologicka klinika eassssS"-—" 11
Kardiochirurgicka klinika eaaSaSSaS—S"—S.S." 12
Onkologicka klinika SaaSS—— 13
. interni klinika S———— 15
Klinika plicnich nemoci a tuberkuldézy S 15
Il. interni klinka ———"“_G“G“_“_—__ 16
Neurologicka klinika SSSSS—— 16
Ortopedicka klinika SSSSSSS—— 17
Oddéleni geriatrie i ——————] £} 5
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Napravna opatreni:

U pacientt v riziku postupovano dle SOP-L015-V03/PREVP Prevence padu.

Pacienti v riziku jsou oznaceni ID Stitkem odliSné barvy (Cervené); informace o tom, ze je
pacient v riziku, je pfedavana ¢lenim celého zdravotnickému tymu, véetné Fidicl Provozu
dopravy.

Opakovana edukace pacientl vriziku, pacienti maji kdispozici edukacni material
Fm-L009-027-EM-001 Jak pfedchazet padu, v 2. pololeti roku 2016 byl EM upraven do nové
grafické podoby a zajistén tisk dostate€ného mnozstvi EM, tak aby byly saturovany potfeby
vSech pacientl s rizikem padu; s rizikem jsou seznameni i pfibuzni pacienta.

PFi zméné zdravotniho stavu, mobility, spektra uzivanych Iékd, nebo pokud dojde v prabéhu
hospitalizace k padu, je riziko padu u pacienta pfehodnoceno.

ZdP (ONK, HOK), u kterych doSlo k vyraznému narustu poctu padd (1. pololeti roku 2016 ve
srovnani s 2. pololetim roku 2016) byly na tuto skuteCnost upozornény a provedena
individualni edukace v prevenci padu a zaméreni se na tento indikator kvality v nadchazejicim
roce.



