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Via | Themen

Interventionsmodule
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v
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Autonomie starken
Umfassende Gesundheit férdern
Soziales Netz erhalten

Lebensqualitat verbessern

Pflegebedurftigkeit verringern

Heimeinweisungen verzogern

:> Kosten verringern fur Krankheit, Pflege und Infrastrukturen
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1/3 der Uber 65-Jahrigen stlrzt jahrlich (Sattin 1992)
Uber 1°200 Todesfalle/Jahr im Bereich Haus & Freizeit wegen Sturz (bfu 2010)
— GR: ca. 30 Todesfalle

Jahrlich CHF 1.4 Mia. Folgekosten von Sturzunfallen
— GR: ca. CHF 35 Mio.

1-2% Schenkelhalsfrakturen (Kannus 1999)
— GR: 150-200

Kosten einer Schenkelhalsfraktur = CHF 15’000
— GR: CHF 2.3-3.0 Mio.

Kosten Pflegeheimplatz = CHF 73'000/Jahr

40% Schenkelhalsfrakturen — Heimeinweisung
— GR: CHF 4.4-5.8 Mio. (wiederkehrend!)

25% der Patienten mit Schenkelhalsfraktur sterben innerhalb eines Jahres
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Intrinsische Faktoren
Alter
Mobilitats- und Gleichgewichtstérungen
Seh- und HO4rstérungen
Psychische und kognitive Stérungen
Kurze Bewusstseinsverluste & Synkopen
Inkontinenz und gehaufte Tollettengange

Extrinsische Faktoren
Umgebungsfaktoren
Inadaquates Schuhwerk und Kleidung
Schlecht angepasste Geh- und Sehhilfen
Medikamente
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Ausdauer
Beweglichkeit

Bewegungsféorderung mseeeessssss————) Koordination

Gleichgewicht

Kraft
. : «versteckte» Sturzprav. in
Allg. Sturzpravention qualitativ hochstehenden

/ (kein erhdhtes Risiko) Bewegungsangeboten

\ Spez. Sturzpravention

(erhdhtes Risiko)

Sturzpravention

Qualitatsforderung Via

* Best Practice Studie Sturz . .
Checkliste Sturz Med. Abklarungen/Therapie

bfu Manual «Training zur Sturzpravention» Training (Gruppe+individue|l)
Weiterbildung Expertinnen, Hausabklarungen

bfu Flyer Hilfsmittel, Notruf, etc.
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Mit spezifischen Trainingsprogrammen zur Sturzpravention kann die
Haufigkeit von Stirzen um rund 30-50% reduziert werden

Trainingsprogramme sind gegen Stlrze praventiv wirksam, wenn sie
regelmassig, iber mehrere Monate, mindestens 2 Stunden pro
Woche Gleichgewicht und Kraft trainieren

Als Faustregel qgilt ein zeitliches Verhaltnis von 2/3 Gleichgewicht und
1/3 Kraft
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Spezifische Sturzpravention - multifaktoriell
- multidisziplindrer Ansatz

Medizinische Abklarung

Training: Gleichgewicht, Kraft, Gangiibungen, Alltagstibungen
Mittlere Intensitat, mind. 3x / Woche
Individuelle Anpassungen, stufenweise Leistungssteigerung
Wenn maglich soziale Kontakte ermdglichen

Hausliche Sturzgefahren eliminieren

Weitere Massahmen
Eiweissreiche Ernahrung
Vitamin D
Schuhwerk, Gehhilfen
Notfall-Alarm
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Das Pilotprojekt Sargans

> | SFGG*SPSG
Gesundheitsfirderun Amt fiir Gesundheitsvorsorge Schweizerische Fachgesellschaft fiir Geriatrie
'9 Société Professionnelle Suisse de Gériatrie
Schweiz Societa Professionale Svizzera di Geriatria

N

CARE PRO SENECTUTE
SPITEZX RHEINTAL WERDENBERG

Hilfe und Pflege zu Hause SARGANSERLAND

Qs € bfu physio

Ergotherapeutinnen-Verband Schweiz SWiSS
Schweizerisches Rotes Kreuz +
Kanton St.Gallen

Association Suisse des Ergothérapeutes
Associazione Svizzera degli Ergoterapisti
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Bessere Erfassung der Sturzgefahrdung von alteren Personen im
Kanton Graublnden und dadurch Reduktion der Sturzfolgen

auf individueller, gesundheitlicher Ebene
auf sozialer Ebene
auf volkswirtschaftlicher Ebene (Kosten im Gesundheitssystem)

Optimierung der Zusammenarbeit und Kommunikation zwischen
den Akteuren (Arzten, Spitex, Pro Senectute, Physio, Ergo, u.a.)

unter Nutzung der bestehenden Strukturen und Ressourcen
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Akteurinnen und Akteure der Gesundheitsforderung

Akteurinnen/Akteure, die in der Gesundheitsforderung und
Pravention fur altere Menschen engagiert sind.

Pflegebedurftige Menschen, die in Alters- und Pflegeheimen leben, sind nicht
Zielgruppe des Projekts.

Altere Menschen

Alle alteren Einwohner eines Kantons, die selbstandig oder mit
ambulanter Unterstiitzung zu Hause leben.

Pflegebedurftige Menschen, die in Alters- und Pflegeheimen leben, sind nicht
Zielgruppe des Projekts.
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Akteure In der Sturzpravention
@ sorger

Facharzt-
Innen

Kurs-
anbieter

Krankenver-
sicherer
Fusspflege @
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Leiter des Amts fur Gesundheitsvorsorge St.Gallen

Prasident der Schweizerischen Fachgesellschaft fir Geriatrie
Prasident der Vereinigung der kantonalen Arztegesellschaften
PizolCare Sargans

Spitex Schweiz, SG und Sarganserland

Pro Senectute SG und Sarganserland

Physioswiss Schweiz, SG und Regionale Physios
Ergotherapeutenverband Schweiz und SG

Beratungsstelle flr Unfallverhttung

Rheumaliga Schweiz
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Ablaufschema Sturz

Physiothe-
Weitere Akteure rapie

Patientinnen

Angehori arzti I i
ngehorige I Hausarztin Ergl._ "hEl'EIpIE

Spitex, Spitaler +
weiltere Gesund- Geriatrisches Zentrum

. Weitere
heitsfachleute

Angebote
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Aufbau des Netzwerkes
Regelmassige Treffen, gemeinsame Erarbeitung von Tools und Weiterbildungen

Optimierung der Erfassung eines Sturzrisikos
Gemeinsame Festlegung von Ablaufen, organisationsinterne Schulungen

Arztliche Diagnose und medizinische Massnahmen

Vorgehensschema fiir Arzte (in Zusammenarbeit mit der Schweiz. Fachgesellschaft fir Geriatrie),
Fachartikel zum Thema Sturzpravention im Swiss Medical Forum

Therapeutische und pflegerische Massnahmen
Meldeblatt als Kommunikationsmittel zwischen Spitex, Physio/Ergo & Arzten

Ubersicht tiber Bewegungs- und Trainingsangebote

Information der Bevdlkerung

Informationsmaterial (bfu-Broschuren), Lancierung durch Presseanlass am 5.Marz, weitere
Kommunikationsmassnahmen tber 2 Jahre

Auswertung und Nutzbarmachung der Erkenntnisse
Erfahrungen nutzen, Multiplikation ermoglichen
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Sturzpravention konkret:

Die Pilotprojekte in Graubtnden

I_IF Gesundheitsamt Graublinden
=2 Uffizi da sanadad dal Grischun
Ufficio dell’igiene pubblica dei Grigioni

®W® grisomed

ARZTENETZWERK GRAUBUNDEN
RAIT DA MEDIS GRISCHUNA
RETE MEDICA GRIGIONESE

evs
Y ase
Ergotherapeutinnen-Verband Schweiz

Association Suisse des Ergothérapeutes
Associazione Svizzera degli Ergoterapisti

- physio

- graubiinden
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graubiinden-bewegt.ch

{4

S PITEX
Hilfe und Pflege zu Hanse

A

PRO

SENECTUTE

GRAUBUNDEN
GRISCHUN
GRIGIONI
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Zeitlicher Ablauf | Grobplanung

1. Vorbereitung
Auswahl der Region(en), ldentifikation von Schllisselpersonen,
Erarbeitung des Konzepts, Aufgaben- und Rollenklarung

Marz — Aug
2015

2. Aufbau des Netzwerkes

Sk ldentifikation der lokalen Akteure, Klarung der Ablaufe,

Feb 2016 Weiterentwicklung/Anpassung der vorhandenen Tools, Weiterbildungen
fur die einzelnen Organisationen aufgleisen/durchftihren

3. Umsetzung

s Kick-off, laufende Evaluation und Anpassung von Ablaufen/Tools,
Dez 2017 Erfassung von Daten und Erkenntnissen, versch.
Kommunikationsmassnahmen

4. Auswertung

Dez 2017 Evaluation der Erkenntnisse, Erstellung von Schlussbericht und
Empfehlungen flr Multiplikation
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Zielsetzung: fur die medizinischen Leistungen im Rahmen des
Projekts (Arztliche Abklarungen, Leistungen von Spitex, Physio, Ergo,
Pro Senectute, etc.) sollen die bestehenden Finanzierungskanale
besser genutzt werden (KVG / Tarmed).

Zusatzliche Aufwande fur Projektmanagement und -koordination,
zusatzlichen Kommunikationsmassnahmen oder fur die Evaluation
werden vom Kanton dber ein spezielles Budget getragen.
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Packen wir’s an!
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FUr weitere Informationen:
buergi@public-health-services.ch

Via Koordinationsstelle
c/o Public Health Services
Sulgeneckstrasse 35 | 3007 Bern

Downloads:
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