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INCIDENCE URAZU DETI NA HRISTICH

Petr NENCKA, Michal GRIVNA, Veronika BENESOVA
Ustav vefejného zdravotnictvi a preventivniho 1ékafstvi 2. lékafské fakulty UK v Praze

Souhrn

ventovanymi misty traveni volného Casu déti a virazy, které se na nich stdvaji, tvoFi nezanedbatelny podil na
celkové détské iirazovosti. Na nasem pracovisti probéhla triletd pilotni retrospektivni studie za obdobi 1999
az 2001, kterd hodnotila irazy na détskych hristich hospitalizované nemocnicemi v LitoméFicich a Havlicko-
vé Brodé. Byl sestaven zdznamovy list iirazu, kiery obsahoval zdkladni iidaje o hospitalizovaném ditéti a
podrobny popis tirazu. Do studie bylo zarazeno 89 déti ve véku 1-14 let, 60 % tvorili chlapci. CtyFicet Ctyri
procent iirazii bylo klasifikovdno jako lehké, 18 % jako stredni, 35 % jako vdiné a 3 % tvorily virazy tézke.
Ndsledky po tiraze mélo 3,4 % déti. Hlavnim iirazovym mechanismem byl pdd (78 %). Nejcastéji poranénou
cdsti téla byla hlava (38 %), na druhém misté horni koncetiny (34 %) a teti v poradi shodné trup a dolni kon-
Cetiny (14 %). Nejnebezpecnéjsim vybavenim jsou v nasich podminkdch prolézacky (34 %), houpacky (28 %)
a skluzavky (10 %). Priimérnd cena jedné hospitalizace byla 6609 K¢. Ndmi sledovany soubor pacientii je
pomérné maly, obsahuje viak jen virazy hospitalizované, dobre zdokumentované a zarucené vzniklé na hristi.
Zdvaznost iirazit dokazuje dilleZitost prosazovdni evropskych norem EN CSN 1176 a 1177 pfijatych v CR v
lednu 1999.
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The Incidence of Children’s Injuries at Playgrounds

Summary

Injuries are the most serious problem in childhood. Children’s playgrounds are popular places for spending
free time and the injuries which happen at these locations are important part of all children’s injuries. We carried
out a three-year retrospective study at our department from 1999 to 2001 which assessed playground injuries
at two regional hospitals — Litomeoice and Havliekuv Brod. An injury questionnaire was drawn up containing
basic information about a hospitalized child with a detailed description of the injury. 89 children were included
in this study. The children were from 1 to 14 years of age, 60 % of whom were boys. 44 % of injuries were
minor, 18% were moderate, 35 % were serious and 3% were severe. Injury sequelae appeared in 3.4% of
children. Falls were the main injury mechanism (78 %). The most frequently injured part of the body was the
head (38 %), then the upper extremities (34 %) and then the trunk and the lower extremities (14 %). The most
dangerous equipment in our study were climbers (34 %), swings (28 %) and slides (10 %). The average cost
of one hospitalization was 6609 Czech crowns. The group we monitored was quite small but it contained only
children with the hospitalization injuries which were well documented and which obviously happened at
playgrounds. The severity of these injuries proves the importance of the adoption of the European EN CSN
1176 and 1177 standards which were approved in the Czech Republic in January 1999.
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Uvod

Urazy obecné& jsou povaZovany za nejvetsi zdra-
votnicky problém détského véku, protoZe hospitali-
zace a naklady na feSeni nasledkil détského trazu
jsou vysoké (4). Mame k dispozici fadu kvalitnich
preventivnich programd, ale jejich pouZiti je omeze-
no riznorodosti rizikovych faktord a nutnosti speci-
fického pfistupu k jednotlivym druhiim rizik a typtm
urazi.

Maé-li byt preventivni program pro sniZeni ura-

zovosti Uspésny, musi byt konstruovan na podkladé
znalosti lokélni situace. Takovy program je také pfi-
jiman lépe a stavd se soulasti lokalni komunalni
spravy. Zakladem je sbér dat o probéhlych trazech,
mechanismech, prostfedi, zdvaznosti a druhu pora-
néni i nasledcich. Tato data lze ziskat obvykle pouze
prostfednictvim zdravotnickych zafizeni.

Veiejna détska hrist€, détska hristé pii Skolnich a
predskolnich zafizenich, pfi ndkupnich stediscich
jsou povazovana za chrianénd prostiedi. | zde vsak
vznikaji drazy déti nésledkem Spatného vybaveni
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hiist, nevhodné dpravy terénu a pouZitych povrcha,
nepfitomnosti dozoru a nevhodného napojeni na
okolni komunikace. Cetnosti a zavaZnosti drazi pred-
stavuji détska hristé natolik rizikové prostredi, Ze
preventivni snahy zde maji své opodstatnéni. Nedo-
statek informaci tykajicich se téchto urazi zt€Zuje
prevenci v oblasti vychovy déti, rodicu, pedagogic-
kych pracovniki, ale také v oblasti technologickeé.

Hristé by mélo byt bezpefnéjsi neZ jina prostie-
di, napf. ulice, metro, staveni$té. Mélo by byt zaro-
veii tak atraktivni, aby si je dité vybralo jako misto
pro trdveni svého volného ¢asu. Déti maji pravo zazi-
vat napinavou a stimulujici hru bez zjevnych i skry-
tych rizik. Rodi¢im by hfi§t€ mélo poskytovat jisto-
tu, Ze se jejich déti pohybuji v bezpecném prostiedi.

V roce 1999 doflo k zdsadni zmé&né, co se tyce
vybaveni détskych hfist, jejich kontroly, udrzby a
provozu. Od 1. ledna 1999 plati v CR dvé& evropské
normy: EN CSN 1176 pro zafizeni détskych hist a
EN CSN 1177 pro povrchy hiisté tlumici naraz (2).

Tyto normy by mély pfinést nejen ujasnéni pra-
videl a odpovédnosti, ale i ulehéeni moZnosti vybé-
ru a zfizovani détskych hrist. Hristé, kterd v sou-
Casné dobé v CR vyrabgji riizné firmy &i jednotliv-
ci, ¢asto témto normam neodpovidaji. Jejich vyho-
dou na rozdil od zahrani¢nich jsou zpravidla niZ§i
ndklady, nevyhodou niZ8i kvalita, mala trvanlivost,
ale pfedev§im naprosta ignorance zasad bezpe¢nos-
ti. Riizné sestavy z kovovych trubek, jako napf. viu-
dypfitomné zemé&koule, jsou nejen pfimo nebezpec-
né a esteticky nepfitaZlivé, ale poskytuji velice
omezené spektrum détskych aktivit.

Soubor a metodika

Pilotni studie urazd déti na hfistich byla prove-
dena ve dvou regiondlnich nemocnicich, v Havlic-
kové Brodé a Litoméficich, retrospektivné pro
obdobi 1999 aZ 2001. Zaznamni list drazu ditéte na
détském hiisti byl konstruovan tak, aby v minimal-
nim ¢ase umoznil zaznamenat tdaje pouZzitelné pro
dalsi zpracovani. Osahuje zdkladni udaje o hospita-
lizovaném ditéti, idaje o misté a mechanismu trazu,
stru¢nou deskripci drazového déje, druhu trazu a
jeho zavaznosti (podle zkréceného trazového skore
AIS), diagnoéze a nasledcich. Informace o poskytnu-
té zdravotni péCi je doplnéna idajem o trazovém
pojisténi. Zaznamni list byl vyplnén oSetfujicim per-
sondlem bezprostiedné. Praimérné néklady na jedno
oSetieni jsou vypocteny z celkovych nakladd.

Vysledky

Celkem bylo hospitalizovdno 89 piipadi déti od

1 do 14 let s vékovym primérem 7,4 let s pfevahou
chlapcu 60,7 % a divek 39,3 %. Obrizek 1 demon-
struje rozvrstveni zdvaZnosti poranéni. Nésledky po
uraze byly pozorovany ve 3,4 %.
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Obr: 1: Zdavaznost poranéni (podle AIS - Abbreviate Injury Scale)

Obrizky 2 a 3 ukazuji mechanismy vzniku trazu a
frekvenci poranéni riiznych &asti téla.Vybaveni hfisté
souvisejici s trazy jsou zachycena na obrazku 4.
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Obr: 2: Mechanismus vzniku tirazu
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Obr. 3. Poranéni Cdsif 1éla
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Obr. 4. Vvbaveni hiisté spojend s tirazy

Ze zaznamnich listd vraz bylo moZno ziskat i
data tykajici se ceny hospitalizace. Tyto udaje neby-
ly dostupné pro vSechny urazy, nevztahuji se proto na
cely soubor studie, ale pouze na jeho Cast (n = 54).
Primérnd cena hospitalizace jednoho trazu byla
6609 K¢. Podrobnéjsi tidaje obsahuje tabulka 1.

Tabulka 1

Vydaje na hospitalizaci

Cast téla | Pocet Inferw.'.:il Ce’lkové Pru‘mefne

vydaji vydaje vydaje

Hlava 18 | 2237-9817 | 84751 4708

Krk 1 2625 2625 2625

Bficho* 8 | 1465-40359 | 70735 8841

Rameno, 6 | 3006-11753 | 41679 6946

paZe

Loket, | 14 | 1652-13179 | 863830 6202

predlokti

Rycel, 1 22 943 22943 22943

stehno

Soleon, 5 | 4366-15210 | 38275 7655

bérec

:g"zl'gté“a 1 9050 9050 9050

Celkem 54 | 1652-40359 | 356 880 6609

* Urazy bficha, dolni &asti zad, bederni pétefe a panve

Diskuse a zavér

Hlavni pfi¢inou trazi na hiisti je pad na tvrdou
podlozku, coZ se shoduje s udaji svétové literatury.
Proto nové normy poZzaduji v mistech dopadu pouZi-
ti materidlu tlumiciho néaraz (1, 3). Hlavnim zame-
rem prevence je zabranit t€Zkym trazim hlavy, aniZ
by se zhor3ila vyuZitelnost hiiSté pro hraci aktivity.
Nejrizikovéj$im vybavenim jsou v naSich pomérech
prolézacky, houpacky a skluzavky.

Vzhledem k celkovému poctu détskych tdrazu je
nas soubor ze dvou nemocnic a obdobi tii let pomér-
né maly. Jde v8ak o urazy hospitalizované, dobie do-
kumentované a prokazatelné vzniklé na hiisti. U fady
hospitalizovanych urazi chybi potfebné tdaje (pre-
dev8im o mist€ a zplisobu drazu), a proto nemohly
byt do studie zafazeny. Systematicky sbér udaju je
pro preventivni snahy klicovy. Odhaduje se, Ze na
jednoho hospitalizovaného pacienta pfipada asi 30
ambulantné o3etfenych a drobnd poranéni se do sta-
tistik viilbec nedostanou. Statistika détskych tdraza
na hfi3tich neni v CR k dispozici. Nami ziskané zdra-
votnické informace mohou slouzit k identifikaci
rizika, navrhu preventivniho opatfeni a jako piesvéd-
¢ivy argument pro mistni spravu.

Prdce vznikla za podpory grantu IGA MZ CR NE 6443-3 a
projekiu VZ &11300003/18.2
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