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Szanowny Pacjencie,Pacjentko,Rodzino! 

Upadki są jedną z najczęstszych  przyczyn urazów wśród osób starszych. Wielu z nich można jednak uniknąć, 

wprowadzając proste zmiany w domu i codziennym funkcjonowaniu. Czynniki zewnętrzne i środowiskowe 

predysponujące do wystąpienia upadków związane są z otoczeniem, w którym przebywa pacjent.  

 

PRZYCZYNY UPADKÓW 

1. Czynniki wewnętrzne wynikające ze stanu chorobowego pacjenta, zaburzeń w obrębie organizmu czy wieku, 

spowodowane są: 

• Upośledzeniem wzroku wywołanym różnymi chorobami powodującymi obniżenie adaptacji do ciemności i 

ostrego światła, widzenia przestrzennego 

• Zmianami inwolucyjnymi usposabiającymi ludzi starszych do upadku; dotyczą narządów zmysłu, które biorą 

udział w kontroli postawy ciała: wzroku, równowagi, słuchu, układu nerwowego i mięśniowo-szkieletowego 

• Zmianami w obrębie układu mięśniowego polegającymi na zaniku komórek mięśniowych i osłabieniu siły 

mięśniowej 

• Zaburzeniami rytmu serca 

• Zawrotami głowy 

• Stanami udarowymi, które w różnym stopniu upośledzają sprawność motoryczną chorych 

• Gorączką  

• Omdleniami, hipotonią 

• Niewydolnością kręgowo-podstawną 

• Zaburzeniami chodzenia 

• Założonymi opatrunkami gipsowymi, szynami 

• Historią upadków czyli upadkami w przeszłości, które predysponują do zwiększonego ryzyka ponownych 

upadków 

• Każdą chorobą infekcyjną np. : nietrzymanie moczy, zapalenie dróg moczowych, które pogarszają stan 

ogólny i sprawność pacjenta 

• Działaniem leków m.in. uspakajających, przeciwbólowych, obniżających ciśnienie tętnicze krwi. 

 

2. Czynniki zewnętrzne związane z warunkami pobytu w szpitalu lub domu oraz otoczeniem chorego 

predysponujące do wystąpienia upadków: 

• Nierówna, śliska podłoga 

• Brak barierek, poręczy lub uchwytów 

• Słabe oświetlenie lub jego brak 

• Brak balkoników, trójnogów, kul, itp. 

• Pośpiech przy wstawaniu lub chodzeniu. 

 

SKUTKI UPADKÓW – ZDROWOTNE (FIZYCZNE) 

 

1. Urazy lekkie: 

• Stłuczenia, otarcia, zadrapania 

• Drobne rany 

• Bóle mięśni lub stawów. 
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2. Urazy umiarkowane: 

• Skręcenia i zwichnięcia 

• Rany wymagające zaopatrzenia chirurgicznego 

• Krwiaki i obrzęki. 

3. Urazy ciężkie: 

• Złamania – szczególnie szyjki kości udowej, kończyn, żeber 

• Urazy głowy np. wstrząśnienie mózgu 

• Krwawienia wewnętrzne 

• Urazy kręgosłupa 

• Uszkodzenia narządów wewnętrznych. 

4. Powikłania zdrowotne: 

• Ograniczenie mobilności 

• Długotrwały ból 

• Pogorszenie sprawności funkcjonalnej 

• Odleżyny spowodowane unieruchomieniem 

• Zakrzepica żył głębokich 

• Infekcje np. zapalenie płuc 

• Wydłużenie hospitalizacji i rekonwalescencji. 

 

SKUTKI UPADKÓW – PSYCHOLOGICZNE 

 

1. Lęk przed kolejnym upadkiem 

2. Spadek poczucia bezpieczeństwa 

3. Niechęć do samodzielnego poruszania się 

4. Obniżenie nastroju, depresja 

5. Utrata zaufania do własnego ciała i możliwości. 

 

SKUTKI UPADKÓW – SPOŁECZNE I FUNKCJONALNE 

 

1. Utrata samodzielności w codziennych czynnościach  

2. Zwiększone zapotrzebowanie na pomoc personelu lub rodziny 

3. Ograniczenie aktywności fizycznej i społecznej 

4. Ryzyko trwałej niepełnosprawności. 

 

 

W CELU ZMINIMALIZOWANIA RYZYKA UPADKU W DOMU NALEŻY PRZESTRZEGAĆ NASTĘPUJĄCYCH ZASAD: 

ZADBAJ O BEZPIECZNE OTOCZENIE 

1. Oświetlenie : 

• upewnij się, że wszystkie pomieszczenia są dobrze oświetlone a włącznik światła jest łatwo dostępny 

• warto zastosować lampki nocne lub oświetlenie w korytarzu i na schodach. 

2. Podłogi: 

• Należy usunąć grube, puszyste dywany oraz dywaniki leżące na śliskiej podłodze  

• Dywany i chodniki gładkie przyklej taśmą antypoślizgową 

• W miarę możliwości unikaj śliskiej lub nierównej powierzchni podłogi i schodów 

• Natychmiast wycieraj rozlaną wodę 

• Unikaj luźnych kabli i przedmiotów na podłodze. 
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3. Schody: 

• Pomocne będzie zamontowanie solidnych poręczy po obu stronach 

• Zapewnij dobre oświetlenie stopni 

• Użyj mat antypoślizgowych 

4. Łazienka: 

• Pomocne będzie zamontowanie dodatkowych uchwytów w łazience i toalecie 

• Rozważ zamontowanie w łazience brodzika z natryskiem (jeżeli łazienka wyposażona jest jedynie w 

wannę) 

• Pomocne będzie umieszczenie pod prysznicem taboretu kąpielowego lub zamontowanie składanego 

krzesełka oraz używanie w wannie lub w brodziku maty antypoślizgowej 

• Zalecane jest zastosowanie nakładki podwyższającej sedes 

5. Pokój i kuchnia: 

• Zadbaj o pełne obuwie domowe, nie zaleca się obuwia bez pięt, np. klapki 

• Rozważ zastąpienie niskich foteli stabilnymi, wygodnymi krzesłami 

• Telefon umieść w łatwo dostępnym miejscu 

• Półki meblowe powinny znajdować się w pozycji nie wymuszającej nadmiernego schylania się czy 

wspinania 

• Używane rzeczy kładź na wysokości od bioder do oczu. 

 

ZADBAJ O ZDROWIE I SPRAWNOŚĆ 

1. Wzrok i słuch 

• Skontaktuj się z lekarzem jeżeli zauważysz, że masz trudności z równowagą 

• Dbaj o regularne kontrole wzroku i słuchu 

 

2. Leki  

• Warto zapoznać się ze skutkami ubocznymi przyjmowanych lekarstw – niektóre leki bez recepty 

powodują senność lub zawroty głowy, co sprzyja upadkom 

• Nie zmieniaj samodzielnie dawek przyjmowanych leków 

 

3. Aktywność fizyczna 

• W miarę możliwości regularnie wykonuj ćwiczenia poprawiające równowagę i siłę mięśni, np. 

spacery, gimnastyka. 

 

BEZPIECZNE ZACHOWNIA NA CODZIEŃ 

1. Wstawaj powoli z łózka lub krzesła 

2. Używaj obuwia z antypoślizgową podeszwą 

3. Zawsze miej przy sobie telefon bądź system alarmowy 

4. Jeśli czujesz zawroty głowy – usiądź i odpocznij 

5. Jeśli potrzebujesz używaj laki, kul bądź balkonika. 

 

CO ZROBIĆ GDY DOJDZIE DO UPADKU? 

1. Zachowaj spokój i oceń, czy możesz się podnieść 

2. Jeśli nie możesz się podnieść zawołaj pomoc lub użyj urządzenia alarmowego 

3. Po każdym upadku skontaktuj się z lekarzem, nawet jeśli nie ma widocznych urazów. 
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PAMIĘTAJ ! 

Zapobieganie upadkom to dbałość o twoje bezpieczeństwo i niezależność.  

Proste zmiany mogą znacząco zmniejszyć ryzyko urazów. 

 

 

 

 

Sporządził: Pełnomocnik ds. Jakości 

Zatwierdzam do stosowania: Dyrektor ds. Medycznych 


