UniversitatsSpital /M  Klinik fir Geriatrie
ZUrich Y

Sturz-Erfassung fur aktive Menschen 70+
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Sturze im Alter sind haufig:

Hauptunfallursache im Alter 65+

30% Im Alter 65+ stirzen mindestens 1x/Jahr
50% im Alter 80+ stirzen mindestens 1x/Jahr
Hohe Dunkelziffer



Sturzfolgen:

e 20-30% der Sturze fuhren zu mittelschweren bis
schweren Verletzungen (Blutungen, Quetschungen,
Knochenbriche u.a.)

* 5% Spital-Einweisungen
e 5-6% der Stirze fuhren zu Knochenbriichen

* In 40% mitverantwortlich far Pflegeheimeinweisung
e 30-50% Sturzangst
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Sturz-Ursachen muiussen gesucht werden!

* |In 90% mehrere Grinde

 Unterscheidung in:
* Intrinsische Faktoren (personenbezogen)
o Extrinsiche Faktoren (umgebungsbezogen)



Intrinsische Faktoren:
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Extrinsische Faktoren:

 Fehlende
Muskelkraft

e Storung von Gang-
und Gleichgewicht

 Seh-und
HOrstorungen

* Verwirrtheit

 Depression

e Sturzangst

Umgebungsfaktoren
* Glatte Bdden

e Beleuchtung

* Hindernisse
Schuhwerk und
Kleidung
Verwendung von
Gehhilfen
Medikamente
 Psychopharmaka
e Diuretika
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Wichtiger Risikofaktor im Alter: Muskelschwache

20 jahrig 80 jahrig

 Ab dem 50. Lebensjahr ca. 1-2% Muskelmasse Verlust/Jahr
* Muskelverlust vor allem an den unteren Extremitaten
* Vermehrte Fetteinlagerung
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Effekt von 10 Tagen Bettruhe auf die Muskulatur

65-jahrige gesunde Senioren

Verlust von 1.5 kg Muskelmasse

2/3 davon an den unteren Extremitaten
15% Kraftverlust
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Sturze sind ein Hinweis fur Gebrechlichkeit

robust gebrechlich/frall
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Verzogerte und unvollstandige Erholung
des gebrechlichen Patienten

Minor illness (eg, urinary tract infection)

:

Independent |~

|

Functional abilities

Dependent
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L
“Problemzonen des alten

Menschen”

Periprothetische
Fraktur

Beckenring

Schenkelhals WS / Porose
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agel mit Zementaugementierung

Zement vergroRert die
Oberflache:

Vollbelastung
kein Problem!
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“Problemzonen des alten
Menschen”
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Periprothetische Fraktur in der Knieendoprothetik
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Neuartige Winkelstabile Plattensysteme
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“Problemzonen des alten
Menschen”
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Kyphoplastie

Vorteile:

» Besseres Outcome im Vergleich
zur konservativen Therapie

 Deutliche Schmerzlinderung

 Aufrichtung des Wirbelkdrpers

e minimalinvasive Technik
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“Problemzonen des alten
Menschen”

@f UniversitatsSpital 0

Ziirich




Ausrichtung des gesamten Behandlungsablaufs am Ziel

, Wiedererlangung der Alltagskompetenz*
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Zusammenarbeilt zwischen
Traumatologie und Altersmedizin

Dr. med. S. Beck, MHA, LA Universitare Klinik fur Akutgeriatrie, Stadtspital Waid

DoHealth Public event 2017, S. Beck



Der geriatrische Patient:
- - Stadt Zirich
Operationsrisiko Staditspital Waid

" Operations- und Anasthesietechniken
verbessern sich laufend

" ABER!
80% betreffen Hochrisikopatienten
- Alter I
- Gebrechlichkeit i
- Notfall

al

* Moonesingh, Anesthesia & Analgesia 2011 DoHealth Public event 2017, S. Beck



Der geriatrische Patient:

Komplikationen

Stadt Ziirich
Stadtspital Waid

" Medizinisch

Delir

Infekte
Herz-/Hirninfarkt
Blutungen
Obstipation
Harnverhalt
Ernahrung
Dekonditionierung
Medikamente

® Chirurgisch
= Hamatom / Serom

= Wundinfekt
= Implantatversagen

DoHealth Public event 2017, S. Beck
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A Stadtspital Waid

Der altere
Patient
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Alterstraumatologisches
Zentrum SWZ und USZ




Operationszahlen nehmen zu: sind
wir wirklich vorbereitet?

2500

W 2007 B 2012

+ 38 %

2000 :
in allen Altersgruppen + 18 %

1500

1000

500

70-74 75-79 80-84 85-89 90-94

Gosch M. Heppner J., ZGG 2014

DoHealth Public event 2017, S. Beck



Therapieentscheide brauchen Zeit Stadt Zilrich

Stadtspital Waid

Diagnose

Personliche Ziele Mobilitat und Sturz

Winsche, Angste Gebrechlichkeit

Biographie Erkrankungen

Lebenskonzept Fehlernahrung

Therapie

Soziale Faktoren



Interventionen mit Hilfe der Stadt Zirich
Altersmedizin planen und begleiten Stadispiial Waic

" Prioritares Problem identifizieren
" Problembereiche und Ressourcen aufzeigen
" Patientenziel erarbeiten
" Indikation reflektieren

" Behandlungsplan erstellen

" Behandlungsplan begleiten

v " Nachsorge




Stadt Ziirich
Stadtspital Waid

Danke fur die Aufmerksamkeit!

DoHealth Public event 2017, S. Beck



Interventionen mit Hilfe der
Altersmedizin planen und begleiten

}ff;«j Stadt Ziirich
ANSAN Stadtspital Waid
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