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Травматизм – один из основных факторов риска 

в пожилом возрасте

 Ежегодно миллионы жителей всего мира из-за личной

беспечности и неосторожности или по чьей-то преступной

халатности и безответственности получают травмы,

становятся инвалидами, лишаются жизни.

 По оценкам, ежегодно происходит свыше 400 000

смертельных падений во всём мире, что делает его второй

по значимости причиной смерти от непреднамеренных

травм после дорожно-транспортных происшествий.

 Более 80 % случаев смерти, связанных с падениями,

происходит в страна с низким и средним уровнем дохода, в

том числе и в России.

Во всём мире самые высокие показатели смерти отмечаются

среди людей старше 60 лет.



Виды травм у пожилых 
людей

Ожоги и отморожения – более 
60% составляют пожилые 

люди.

Множественные травмы -20-30% 
травмированных пожилых людей 

умирают от осложнений, а 40% 
теряют самостоятельность и 

нуждаются в посторонней помощи.

Переломы - имеют 15- 20% 
пожилых людей.

Падения - до 60% лиц старше 65 
лет попадают в больницу. 

Женщины травмируются чаще 
мужчин.



Причины травм

 Внутренние причины связаны с возрастными изменениями 
опорно-двигательного аппарата, органов зрения и сердечно-
сосудистой системы.

 Внешние причины связаны с неправильной организацией 
безопасного движения, низкой безопасностью жилища, 
неудобной одеждой и обувью, отсутствием вспомогательных 
средств передвижения (трости, ходунки) и т.п.

 Риск падения велик у людей, которые мало (не более 4-х 
часов в сутки) находятся в вертикальном положении, у тех, 
кто не может сесть и встать без посторонней помощи, кто 
находится в подавленном, депрессивном состоянии, у 
страдающих от синкопальных состояний (кратковременные 
отключения сознания

 Часто пожилые падают на ровном месте, без видимой 
причины. В 50 % случаев падения происходят дома, особенно 
часто в ванной комнате и спальне. Многие пожилые люди 
получают травмы без свидетелей, что лишает их быстрой 
помощи.



Особенности походки в преклонном возрасте 

В пожилом и старческом возрасте появляются проблемы с

походкой на фоне неврологических и сосудистых заболеваний,

патологии опорно-двигательного аппарата: атрофия мышц,

боли в суставах, утрата их гибкости.

 походка становится медленнее, снижается длина и высота

шагов (маленькие шажки широко расставленными

ногами), амплитуда движений рук при ходьбе,

 сгорбленная спина,

 согнутые бедра и колени,

 неточные и скованные повороты, иногда затруднения в

начале ходьбы.

Внимание! Прием многих лекарственных препаратов,

особенно нескольких одновременно, изменяет состояние

сосудистого тонуса, что нередко приводит к падению.



Последствия травм

Лечение последствий серьезных травм, полученных при

различных обстоятельствах, обходится дорого и больному и его

семье. Человеку приходится пережить психическую травму:

заново обрести уверенность в своих физических силах,

преодолеть страх повторных падений.

Последствиями переломов могут быть

 потеря независимости

 необходимость нанимать сиделку

 просить о помощи родных и друзей

 Ограничение способности двигаться заставляет

выздоравливающего подолгу лежать, что неблагоприятно

сказывается на его самочувствии: возникают запоры,

пролежни, из-за возрастных нарушений терморегуляции –

переохлаждения и пневмонии. У таких больных нередко

появляются депрессия, негативные мысли.

В такой период особенно важно внимание, забота о

пострадавшем его родных и близких.



Соблюдение правил безопасности

Важно! Предотвращение травм, падений, увечий в пожилом 
возрасте во многом зависит от самого человека, его образа жизни, 
поведения и внимания. 

 Своевременно выявлять и лечить сердечно-сосудистые заболевания, 
артрозы, остеопорозы.

 Периодически проверять зрение и слух, чтобы своевременно 
заказать более сильные очки или слуховой аппарат.

 Выполнять по назначению врача в домашних условиях упражнения 
для тренировки равновесия и мышц, а также ежедневно ходить.

 Поддерживать в жилом помещении оптимальную температуру, т. к. 
значительные ее перепады ухудшают кровоснабжение головного 
мозга, что приводит к нарушению координации движений.

 Избегать выходить из дома в темное время суток, в морозы, 
снегопады, гололёд. 

 В зимнее время для предупреждения падений во время прогулок 
целесообразно пользоваться тросточкой или гулять в сопровождении 
близких, особенно это важно при переходе улицы, при спуске с 
лестницы и подъеме по ней.

 Выбирать маршрут по людным и освещенным местам, возвращаясь 
домой в темное время суток, при сопровождении знакомых или друзей. 



Чтобы избежать травм

 Уберите с пола все посторонние предметы (обувь, миски

для корма животных, сумки, коробки и т.д.), освободите

проходы.

 При наличии в доме лестницы – на каждую ступень

прикрепите противоскользящие полоски и отметьте ярким

цветом пороги и края всех ступенек на лестнице внутри и

снаружи вашего дома для хорошей видимости.

 Уберите ковры и коврики или надежно прикрепите их к

полу с помощью двустороннего скотча;

 Сверните провода, кабели (например, от ламп, телефона,

удлинителей) или прикрепите их к стене.

 По – возможности установите мебель в комнате, где живет

пожилой человек без острых углов, выпирающих деталей.

Кровать должна быть не ниже 60-ти сантиметров, кресла

должны быть неглубокими, мягкими, спинки кресел –

высокими, чтобы была опора для головы. При вставании с

кровати следует избегать резких движений.

 Установите светильник в спальне таким образом, чтобы

его легко можно было включить, не вставая с кровати.



 Оснастите ванную комнату поручнями, опорой и специальной 
скамейкой, которая крепится на краю ванны. Положите на пол в 
ванной комнате и в душе нескользящий̆ коврик. Следите за 
чистотой и сухостью пола в ванной и душевой, исключите 
разбрызгивание воды и образование луж.

 Прикрепите список с номерами экстренных служб возле каждого 
телефона в доме:

-101 – пожарная служба (МЧС);

-102 – полиция;

-103 – скорая помощь;

-112 – единая служба спасения.

 Телефонный аппарат установите поближе к полу на случай 
падения и невозможности подняться.

 Пользуясь мобильным телефоном, держите его в радиусе видения 
и свободном доступе. 

 Продумайте и обговорите с родственниками возможности 
использовать мобильное устройство для подачи сигнала тревоги в 
случае, если упадете и не сможете подняться.



Для своевременного 
оказания помощи

 Запишите и храните в доступном месте имена и телефоны вашего

лечащего врача, близких родственников, друзей, для дачи

необходимой медицинской информации в нужный момент.

 Покажите Вашим близким, где хранятся паспорт, СНИЛС,

свидетельство о рождении, медицинский и страховой полис и

другие личные документы.

 Откажитесь от самолечения. (бесконтрольный приём

психотропных снотворных или седативных препаратов может

стать причиной падений)

 Избегайте доставать самим предметы с верхних полок и

антресолей. Попросите помочь.



Как правильно сформировать и хранить 
аптечку в домашних условиях?

Принимая лекарственные препараты, мы мало задумываемся о 
правильности из хранения. Часто, когда требуются быстрые и 
слаженные действия, мы с трудом отыскиваем нужное лекарство 
или прибор, тем самым ещё больше усугубляя ситуацию. 

 Место хранения домашней аптечки должно быть прохладное,

сухое, защищённое от солнечных лучей – например, в закрытом шкафу

в комнате. Некоторые препараты, нуждающиеся в низких

температурах, хранятся в холодильнике.

 Избегайте хранить аптечку:

 в шкафчике на кухне или подоконнике (из-за постоянного перепада
температур);

 в ванной комнате (из-за повышенной влажности);

 рядом с моющими средствами (из – за запаха, риска разлития и попадания

средства на лекарства);

Внимание! Нарушение условий хранения может привести к изменению 

состава лекарственных средств, что может вызвать побочные эффекты и 

отравление!



Для удобства пользования

Несмотря на то, что в аптечке каждого человека или семьи будет свой состав, для 

удобства все препараты и средства можно разделить по категориям:

 Лекарственные препараты для внутреннего приёма;

 Средства для наружного применения (хлоргексидин, мирамистин, йод, 
перекись водорода, спирт, мази);

 Перевязочный материал (одноразовые защитные маски, салфетки, бинты, вата, 
пластыри, эластичный бинт, жгут);

 Вспомогательные инструменты (термометр, тонометр, фонендоскоп, ножницы, 
пинцет, пипетка);

Лекарственные препараты для приёма внутрь разложить по отделам:

 Лекарства, выписанные врачом и принимаемые регулярно.

 Препараты для первой помощи в экстренных случаях: обезболивающие, 

жаропонижающие, противоаллергические, сердечные, успокоительные, 

спазмолитики, средства для пероральной регидратации.

 Препараты, необходимые при различных заболеваниях: энтеросорбенты, от 

насморка, от кашля, от боли в горле, слабительные, антидиарейные средства, 

глазные и ушные капли, солевые растворы для промывания носа и пр.

Внимание! У каждого лекарства существует срок и условия хранения!



Дисциплина и самоконтроль 

Чтобы в нужный момент принять пригодный препарат: 

 Приобретите специальную таблетницу, на каждом отделении которой
подпишите время приёма лекарства (если есть проблемы со зрением
и памятью)

 Ставьте будильник с напоминанием о необходимости принять
лекарство

 Регулярно проводите ревизию в своей домашней аптечке

 Внимательно читайте в инструкции применения любых
лекарственных средств информацию о сроках и условиях хранения и
отмечайте дату вскрытия упаковки препарата

 Выбрасывайте лекарства с повреждённой упаковкой, со стёртым
сроком годности на упаковке, отдельные обрезки без названий

Важно! Перед тем как покупать и применять лекарственные 
препараты, проконсультируйтесь у врача! Избегайте заниматься 
самолечением!



Как правильно выбрать обувь

С возрастом человек всё больше ценит качество и комфорт. 

Это относится в большей степени к выбору одежды и обуви.

 начинайте примерку обуви с правой ноги (часто правая 

нога немного больше левой). 

 совершайте покупку в вечернее время (после длительного 

хождения и стояния в течение дня ступни несколько 

меняют форму).

 выбирайте качественную обувь из натуральной кожи, 

замши или современных материалов (ноги ни в коем 

случае не должны потеть и мерзнуть). Зимняя пара 

дополнительно должна быть утеплена натуральным 

мехом или шерстью.



 Отдайте предпочтение ортопедической обуви 

(удобный супинатор и коррекционная стелька 

обеспечит правильное положение стопы 

с учетом индивидуальных особенностей).  

 Выбирайте в меру свободную и широкую модель с круглым мыском, 

чтобы пальцы ступни чувствовали себя свободно. 

 Выбирайте обувь на плоском ходу или на устойчивом низком каблуке 

высотой не более 3,5 см, с рифленой (антискользящей), 

хорошо гнущейся подошвой средней толщины 

(это уменьшит нагрузку на позвоночник и сократит усилия при обувании).

 Убедитесь в удобстве каждого ботинка 

(пройдите в них небольшое расстояние по торговому залу, присядьте, встаньте).



Выбираем одежду

Обратите внимание на:

Состав материала. Откажитесь от синтетических тканей.

Для комфорта, выбирайте одежду из натуральных или
смешанных тканей (хлопка, льна, шерсти, вискозы,
трикотажа)

Свободный крой. Для обеспеченья нормальной циркуляции 
воздуха выбирайте в меру свободную одежду, не 
стесняющую движение, с минимальным количеством швов 
и грубой фурнитуры, во избежание трения ткани о кожу. 

Стойкость окраски. Качественно окрашенный материал не
вызовет аллергических реакций (контактный дерматит) и не
полиняет во время стирки.

Декоративные элементы. Сделайте свой выбор в пользу 
лаконичности в дизайне. 

Пуговицы, молнии, шнуровки и другие элементы декора 
более уместны для уличных вещей.



Выбираем спортивный костюм

При выборе спортивной одежды обратите внимание на:

 Удобство. Выбирая костюм для активного отдыха,

протестируйте его, совершив в нем разные движения. Важно,

чтобы ничто не сковывало движений. Недопустимо

натягивание или задирание материала при беге, выполнении

приседаний, разминке. протестировать ткань.

 Наличие фурнитуры. Во избежание различных травм от

завязок или металлических бегунков от молнии при наклонах

или прыжках, обращайте внимание на минимальное

количество фурнитуры на спортивной одежде.



В период повышенного инфицирования

Пожилые люди находятся в группе риска по заболеваемости 
респираторным инфекциями, в том числе новой коронавирусной 
инфекцией.

Новая коронавирусная инфекция передается от больного 
человека к здоровому человеку через близкие контакты:

 когда человек чихает или кашляет рядом с вами;

 когда капельки слизи изо рта и носа больного попадают на 
поверхности, к которым вы прикасаетесь; 

Внимание! Люди «серебряного возраста» - старше 60 лет в 
группе особого риска. Именно у пожилых из-за нагрузки на 
иммунную систему возможны осложнения, в том числе такие 
опасные как вирусная пневмония. Берегите свое здоровье!



Рекомендации по профилактике 

 Пользуйтесь масками в местах массового скопления людей -
в общественном транспорте, магазине, при посещении банка 
или МФЦ.

 Постарайтесь реже посещать общественные места. По 
возможности реже пользуйтесь общественным транспортом, 
особенно в часы пик. Сократите посещение магазинов и 
торговых центров, МФЦ, банков.

 Если у близких вам людей появились признаки простуды –
ограничьте с ними контакты и настоятельно требуйте их 
обращения за медицинской помощью. Мудрый совет поможет 
сохранить здоровье вам и вашим родным.

 Попросите своих близких или сотрудников социальной 
службы помочь с оплатой коммунальных услуг, 
приобретением продуктов или необходимых товаров 
дистанционно.



Часто мойте руки с мылом, гигиена очень важна для вашего
здоровья. Мойте их после возвращения с улицы, из
общественных мест, после контактов с упаковками из
магазинов, перед приготовлением пищи. Избегайте трогайте
грязными руками лицо, рот, нос и глаза – так вирус может
попасть в ваш организм.

 Запаситесь одноразовыми бумажными платочками. При
кашле и чихании прикрывайте ими рот и нос и выбрасывайте
салфетку сразу после использования.

 Пользуйтесь влажными салфетками для дезинфекции.
Протирайте ими сумки, телефоны, книги и другие предметы,
которые были вместе с вами в общественных местах и в
транспорте.

 Если вы заболели или почувствовали себя плохо (не только в
связи с простудными признаками, но и по другим причинам) –
по – возможности вызывайте врача на дом.



Уважаемые слушатели!

Уменьшение травматизма и заболеваний в

пожилом возрасте возможно, прежде всего,

при внимательном отношении самих граждан

к своему здоровью и безопасности. Пожилым

людям всегда следует рассчитывать свои

силы и возможности организма.




