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WHO Definition von Verletzungen

Unbeabsichtigt Beabsichtigt
sog. Unfalle sog. Gewalthandlungen

&
Settings Gewalt "
z. B. Heim- z. B. tatliche
und Freizeitunfalle Auseinandersetzung
Aktivitaten Selbstverletzung
z. B. Sport e s

Mechanismus
Z. B. Sturze

Quelle: Child and adolescent injury prevention: a global call to action. World Health Organization 2005
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Im Fokus altere Menschen



Die Rate der
wegen
Verletzungen im
Krankenhaus
behandelten
alteren
Menschen nimmt
ab 65 Jahren
steil zu
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Stationar behandelte Verletzte pro 1.000 nach Altersgruppen und Geschlecht
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Quelle: Statistisches Bundesamt (www.gbe-bund.de), Krankenhausdiagnosestatistik(S00-T80), eigene Berechnungen
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Im Fokus Kinder und
Jugendliche



Verletzungen durch Unfalle und Gewalt

2006: 1.698 Kinder schwer
verletzt auf Grund von

Gewaltstraftaten (darunter 544
wegen sexuellem Missbrauch)
Im Vergleich: 892 Kinder im
Stral3enverkehr

Brandenburg

Quelle: Polizeiliche Kriminalstatistik Brandenburg, Todesursachenstatistik, Stral3enverkehrsunfallstatitistik, Dr. Ellsal3er
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Eingeschrankte Aussagen der amtlichen
Statistiken zum Verletzungsgeschehen

* |nformation Uber Verletzungen mit

" Todesfolge und Todesursachen
DLISTATIS (ICD 10 Kapitel XIX)
Todes-
“;f:t?:t?Q * Datenqualitat ist von den arztlich ausge-
i, flllten Todesbescheinigungen abhangig
* Nicht eingeschlossen: Touristen
DUISTATIS 4 * Erfassungssystem beruht auf medizi-
nischen Diagnosen kodiert nach ICD 10
Kranken-
haus- _ _
diagnose- ) * Nicht erfasst: die Ursache, der Ort und der
statistik Mechanismus von Verletzungen

EllsaRer G, Berfenstam R. International comparisons of child injuries and prevention programs: recommendations for an improved prevention program in
Germany. Inj Prev 2000; 6: 41-45

EllsaRer G. Epidemiological Analysis of Injuries Among Children under 15 Years of Age in Germany — The Starting Point for Injury Prevention.
Gesundheitswesen 2006, 68: 421-428
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Eingeschrankte Aussagen der amtlichen
Statistiken zum Verletzungsgeschehen

StralRenverkehrs-
statistik

Kriminalitats-
statistik

TP,

Umfassende Datenerhebung zu
Stral3enverkehrsunfallen

Details zu den den Kollisionspartnern

Keine medizinische Verletzungsdiagnose
Keine Information zu Schutzmaf3inahmen

Nur bestatigte Straftaten

Untererfassung von Kindesmisshandlungs-
fallen

Keine Information Uber das tatsachliche
Ausmal’d von Gewalt gegen Kinder

Keine Information zu Jugendgewalt

EllsaRRer G, Berfenstam R. International comparisons of child injuries and prevention programs: recommendations for an improved prevention program in

Germany. Inj Prev 2000; 6: 41-45

EllsaRer G. Epidemiological Analysis of Injuries Among Children under 15 Years of Age in Germany — The Starting Point for Injury Prevention.

Gesundheitswesen 2006; 68: 421-428

Brandenburg
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Datendefizite

Es existiert kein Verletzungsmonitoring

Die verfligbaren Teilstatistiken sind nicht
vergleichbar

Folgende Daten fehlen

— Verletzungen durch Gewalt bzw.
Selbstverletzungen, Risikogruppen,
Risikofaktoren

— Verletzungsmechanismus

— Bei Unféllen beteiligte Produkte

EoR
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Methodik der IDB Umsetzung am CTK

Krankenhausbezogene
Erfassung
- ambulant und stationar -

Polen

® von allen verletzten
Patienten nach WHO
Definition

® in allen Altersgruppen

® nach
Setting, Tatigkett,
Mechanismus

® und Umlandgemeinden 44.547 EW
Bevolkerungsbezug o o :




IDB:

identifiziert die verschiedenen
Verletzungskategorien

100%

90% +

in % Verletzter der Altersgruppe

10% +

0%

Verletzungen nach Kategorie in den /* Prgyvention von Verletzungen alters-
und ursachenspezifisch

80% +
70% +
60% -
50% -
40%
30% +
20% -

z. B. Fokus auf hausliche Unfalle bei
kleinen Kinder und alteren Menschen
z. B. Fokus auf die Gewaltpraventign
bei Jugendlichen

T

O Arbeitsunfall

m Verkehrsunfall

unter 1-4 5-14 15-17 18-24 25-64 65-79 80 Jahre 0 Hauslicher Unfall
1 Jahr Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre und alter

Altersgruppe

Quelle: IDB Landesgesundheitsamt Brandenburg: hochgerechnet 6.140 Verletzte innerhalb
eines Jahres/150.000 EW

Brandenburg

LGA




IDB: zeigt die Bedeutung von

in % aller verletzten Personen der Altersgruppe

0%

100% -

Anteil beteiligter verletzungsauslésender Produkte

93%

90% -
80% -
70% -
60% -
50% -
40% -
30% -
20% -
10% A

bei Unfallen

91%

82% 82% 85%

72%

unter 1
Jahr

1-4 5-14 15-17 18-24
Jahre Jahre Jahre Jahre
Kinder/Jugendliche Erwachsene
Altersgruppe

83%

Quelle: IDB Landesgesundheitsamt Brandenburg: hochgerechnet 6.140 Verletzte innerhalb

eines Jahres/150.000 EW

Produkten als Ausldser beil Unfallen

Beispiel — Sturz
alterer Mensch
79-Jahrige: ,Auf
einen Stuhl gestellt

bel Reinigungs-
arbeiten und dabei
das Gleichgewicht
verloren®
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Kinder - IDB: |Identifiziert die haufigsten
Objekte/Substanzen, die Unfalle ausldsen

Sauglinge Einrichtungsgegensténde,
<1 Jahr Kinderwagen, Wickeltisch
Kleinkinder Heil3e FIUssigkeiten,

1- 4 Jah Hochstuhl, Kinderbett,

-4 anre Stufen/Treppen
Schulkinder Fahrrad, Ha}ustiere (Pfgrde,
5_ 14 Jah Hunde), Spielplatzgerate,

B anre Etagenbetten, Sportgeréte
Jugendliche Fahrrad, Pkw, Alkohol,

15 — 17 Jahre Feuerwerkskorper

Quelle: IDB Landesgesundheitsamt Brandenburg: hochgerechnet 953 verletzte Kinder

innerhalb eines Jahres/19.000 Kinder
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IDB: differenziert Verletzungen nach der
Intention, z. B. durch Gewalt und
Selbstverletzungen

Verletzte durch Gewalt oder L ~ _
Schlussfolgerung fir die Pravention:

Gewalt wichtige Verletzungsurs%he

6,0 - . . .
O Vorsétziiche bei Kindern und Jugendlichen
Selbstverletzung
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unter 1-4 5-14 15-17 18-24 25-64 65-79 80 Jahre
1 Jahr Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre und alter
Altersgruppe
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Quelle: IDB Landesgesundheitsamt Brandenburg: hochgerechnet 6.140 Verletzte innerhalb
eines Jahres/150.000 EW




IDB: weitere Informationen
zum Kontext von Gewalt

Zu den Tatern
Am haufigsten die Eltern bei Sauglingen und kleinen Kindern
Junge Erwachsene (15 — 24 J) bei Jugendlichen (15 - 17 J)
Zwei Drittel mannlichen Geschlechts

Tater-Opfer-Beziehung
Zur einen Halfte Verwandtschaft und Freunde, zur anderen
Halfte Fremde
Kontext der Gewalt
Nummer 1 Gewalt ausgelost durch Alkohol
Nummer 2 tatliche Auseinandersetzung unter Jugendlichen

Source: IDB Hospital treated patients, Cottbus 2005

LGA

Brandenburg



IDB: erméglicht Einblicke
in den Verletzungshergang

Beispiel - Gewalt Beispiel —tatliche
gegen Kinder Auseinandersetzung
— u

Zu Hause: w Nach einem

Vater hat mit Discobesuch

offener Hand Schlagerei

auf den Kopf des Kindes unter Alkoholeinfluss
geschlagen und

durchgeschuttelt

(17 jahriger Jugendlicher)

Quelle: IDB Landesgesundheitsamt Brandenburg: hochgerechnet 6.140 Verletzte innerhalb
eines Jahres/150.000 EW

EoR
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IDB - Kinder: Einfluss auf
Praventionsaktionen in Brandenburg

Bundnis Gesund  T\_
IbB aufwachsen >
,Gesund grofd werden in
Ausgangspunkt einem sicheren Lebens-
flr produkt- und umfeld:
lebensweltbe- |
zogene Aktionen Besondere Zielgruppe:
Sauglinge und Klein-
Kinder

EoR



Mallnahmen zur Pravention
EU'njury Database Von Unfé."en

feast

Kleine Kinder missen
Ausstellung zeigt typigche von Treppen fern gehalten
Verletzungsmuster im werden. IDB zeigte hier ein
héauslichen Bereich hohes Verletzungsrisiko
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Broschdre illustriert die
zehn gefahrlichsten Unfallquellen
und welche MalRnahmen
ergriffen werden sollten
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EUInjury Database

Check bel
Hausbesuchen
auf Gefahren
und Risiken

SAUf der sicheren
Seite”

Standards fur die
Beratungstatigkeit
zu frihen Hilfen

Hebammen beraten Familien

']Checkliste

rreicht von Jhrer Hebamme

.. beim Wickelh/

= Achten Sie auf einen stabilen Wickeltisch.
= Lassen Sie Ihr Baby auf dem Wickeltisch nie allein,
= Der Wickelplatz soll einen hohen Rand von mindestens 20 cm Hohe haben,

...beim Schlafen
= Legen Sie |hr Baby zum Schlafen in einen Schlafsack.
= Legen Sie lhr Baby nur auf die Matratze.
kein Fell und keine Kissen als Unterlage benutzen.
* Legen Sie lhr Baby zum Schlafen nicht auf den Bauch.

...im Haushalt

= Entfernen Sie scharfkantige Gegenstinde und Mébel — sie sind besonders
gefahrlich bei Stiirzen!

= Achtung Strangulierungsgefahr!
Hangen 5ie keine Spielketten Gber das Babybett, den Kinderwagen oder die
Tragetaschen.

= Achtung Erstickungsgefahr!
Legen Sie keine Kissen ins Bett oder in den Kinderwagen,

Achtung Verbriihungsgefahr!

= Stellen Sie keine heiBen Getranke oder Speisen in Reichweite lhres Babys.

= Verhindern Sie, dass Kabel von elektrischen Geraten herunterhangen wie
2. B, von Biigeleisen, Wasserkochern oder Heizstrahlern.

* Achten Sie auf die richtige Handhabung einer Rotlichtlampe. Halten Sie eine
Armlange Abstand zwischen Baby und Lampe ein,

= Erwarmen Sie Kirschkernkissen oder Warmflaschen auf keinen Fall in der
Mikrowelle,

...beim Autofahren

Transportieren Sie thr Baby ausschlieBlich in einer dem Alter und Grolie
angemessenen Babyschale oder Kindersitz,

Installieren Sie die Babyschale entgegen der Fahrtrichtung.

Das Baby gehort auf den Ricksitz, Schalten Sie auf dem Beifahrersitz den
Beifahrerairbag aus.

= Lassen Sie lhr Baby in der Babyschale immer angeschnallt.

..wenh das Baby griBer wird

= Sichern Sie den Gartenteich und/oder den Pool.

= VerschlieBen Sie Medikamente und Reinigungsmittel sicher.

= Montieren Sie ein Schutzgitter an lhrem Herd,

= Benutzen Sie keine Lauflernhilfen = Sie unterstitzen entgegen der Hersteller-
angaben nicht das Laufen lernen, Achtung hohe Unfalqgefahr!

Uberreicht von Threr Hebamme

Die Hebammenhilfe umfasst die Beratung, Betrews
der Schwangerschaft, unter der Geburt sowie in d:
nach der Geburt, Die hilfe ist fir Sie
von |hrer Krankenkasse getragen,
Sie umfasst:  » Geburts stungrskurs une Hilfen rund um die Geburt
= Wochenl reuuny bis B Wochen nach der Geburt
® Still und Ernahrungsberatung bis zum Ende der Stillzeit
« Ruckbildungskurs
Weitere i unter www.heb de

" [ —
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EU'Injury Database

IDB: Ausgangspunkt fur neuen Leit-
faden zur Fruherkennung von Gewalt

geden Kinder und Jugendlichen

Py

Friiherkennung von
Gewalt gegen Kinder
und Jugendliche

Brandenburger Leitfaden

Diagnostik
Fallmanagement

Hilfesystem

Hinwelse zur Nutzung des Leitfadens

Gewalt gegen Kinder und Jugendliche

Weas T Gawak ge0sn Kinder ind Jugerdliche?
Kbipariihe Gawak

Sedbche Gewalt

Wemahlisiung

SaderMETuh

Hiubghsit von KindesmEshandung
Balasturgs- und Schuedabosn

Rahmenbedingungen fur die Praxis

Redlihe Grendagen
Kooperation mum Mindersc e i Bandsaturg
Hirrang Ergfahlungsn mum Umaang mi Kirdemishandiung

Diagnostik und Befunderhebung in der arztlichen Praxis

Emprehbingsn ur i bchan Dagrestlh
Ebipsaibhar Bafure

Saoelier MET U

Papchaher Bafund

Baumadung darfamiliren Shuation

Friuherkennung und frahzeitige Hilfen bei Gewalt gegen
Kinder und Jugendliche: Falimanagement in der Praxis

Falmanzgement 1r Habammen

Falmanagament in dar Kindsr. und Jugendarprac
Falmansgement n der Kndsr. und Jugendiiink

Fall M Ender- und Juendgesundnsidisne
Echue: Aurgaben und Lastungen das Judand ames

Literatur
Servicetell

Adrsvrzalhing von Abteukn im Hilesystem
Dobumsntatiorehan
‘Wordiligs und ndaungsminediung
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Schlussfolgerung

Durch eine konsequente Beobachtung
(Monitoring) und Analyse des
Verletzungsgeschehens konnen

Zielgruppen definiert
Risikofaktoren identifiziert
und Praventionsmalinahmen

spezifisch ausgerichtet werden.

EoR
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