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Urazovost déti a mladistvych do roku 2009
Trends in injuries among children and youth up to year 2009

Souhrn

Tato aktualni informace pfinasSi udaje o urazovosti déti a mladych osob ve véku 0-19 let v letech
2006-2009, zpracované na zakladé vykaz( o Cinnosti ambulantnich zdravotnickych zafizeni, evidence
z Narodniho registru hospitalizovanych a statistiky pfi¢in smrti. Sou¢asné shrnuje vyvoj dalezitych ukazatelt
od roku 2000. V roce 2009 bylo v chirurgickych ambulancich oSetfeno 525 803 uraz( déti a mladistvych do
20 let. Bylo evidovano zhruba 38 tisic pfipad( hospitalizace pro vnéjsi pfiiny u osob ve véku 0-19 let

Summary

This topical information brings statistics on injuries among children and young persons (aged 0-19) in
2006-2009 period, which were processed on the basis of ambulatory care activity reports, evidence of
National registry of hospitalised persons and on causes of death statistics. At the same time it summarizes
the development of relevant indicators since 2000. In 2009 there were 525 803 cases of injury of children
and adolescents under 20 years old treated in the surgical ambulances. About 38 thousands cases of injury
of persons aged 0-19 years were treated in hospital, in 221 cases injury caused by external cause resulted
in death.

Tato aktualni informace (Al) pfinasi data o urazech déti do 20 let véku, a to o urazech
odetfenych v nemocnicich CR a v chirurgickych ambulancich®. Zatazeny byly také
informace o osobach zemielych pro uraz. Naopak zde chybi urazy déti oSetfené
v ambulancich o€nich, ORL, zubnich, gynekologickych a praktickych Iékafl pro déti
adorost, u nichz UZIS CR Urazy samostatné nesleduje, stejné jako Urazy oSetfené
,Sveépomoci“. Tyto uUrazy evidenci zdravotnické statistiky zatim unikaji. Tato aktualni
informace dale navazuje na Al ¢. 5/2008 ,Vyvoj urazovosti déti do roku 2006, ktera zatim
jako jedina shrnula data o urazech déti a mladistvych do roku 2006.

Zdrojem dat byl vykaz o Ccinnosti ambulantnich zdravotnickych zafizeni v oboru
chirurgie, Narodni registr hospitalizovanych a statistika zemrelych, kterou UZIS CR prebira
od CSU.

Urazy déti a mladistvych osetfené v chirurgickych ambulancich

O nejméné zavaznych urazech vypovida evidence Urazu na vykaze o €innosti chirurgic-
kych ambulanci. Podle udaju z tohoto vykazu bylo v obdobi let 2006—2009 oSetfeno ro¢né

g Zahrnuje ambulance vSeobecné chirurgie a détské chirurgie, ortopedie, traumatologie, neurochirurgie,
hrudni chirurgie, kardiochirurgie, cévni chirurgie, plastické chirurgie, lécby popalenin a korektivni
dermatologie.
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v priiméru 394 tisic urazlt déti ve véku 0-14 let (tj. 266 urazl na 1 tisic déti), pfi€emz trend
v poCtu urazu byl klesajici, a to i v pfepoCtu na obyvatele (Urazovost). Od roku 2009 jsou
samostatné sledovany i urazy u mladistvych (15-19 let). Hodnota urazovosti v tomto véku
byla 326 oSetfenych urazd na 1 tisic mladistvych. Na chirurgickém vykaze je také
sledovan pocet oSetfenych zlomenin. Jejich podil na poctu Urazi se u déti do 15 let
pohybuje dlouhodobé kolem 26 %, u mladistvych byl v roce 2009 tento podil 24 %. Je
tfeba dodat, Ze pocet oSetfeni pro uraz uvadénych na chirurgickych vykazech znamena
poCet prvnich oSetfeni pro uraz, Cili jde skutecné o pocCet oSetfenych urazu. DalSi
eventualni oSetfeni tohoto urazu na stejné chirurgické ambulanci je jiz vedeno jako
oSetfeni kontrolni (pfip. konsiliarni) a neni zapocitano do statistiky jako uraz. To samé plati
i pro statistiku zlomenin.

Z hlediska druhu urazu se sleduji 4 kategorie urazu, a to dopravni, Skolni (resp.
pracovni), sportovni a ostatni, ve kterych se kombinuje nékolik klasifikacnich hledisek
(klasifikace podle mista urazu, podle Cinnosti v dobé zranéni apod.). Pomineme-li kategorii
Lostatni“, byly ve vékové skupiné 0—14 let za uplynulé Ctyfleté obdobi nejCastéji oSetfovany
urazy sportovni (primérné 29 %), nasledovaly urazy Skolni (19 %) a dopravni (5 %).
Zbytek (47 %) tvofily vySe zminéné urazy ostatni. Ve vékové skupiné mladistvych (data
jsou zatim dostupna pouze za jeden rok) pfipadalo oproti détem nepatrné vice oSetfeni na
urazy sportovni (30 %) a dopravni (6 %), naopak nepatrné méné bylo oSetfeno urazu
Skolnich/pracovnich (16 %) - v této vékové kategorii se jiz v nékterych pfipadech muize
jednat i o urazy pracovni.

Ve srovnani s obdobim pocatku 2. tisicileti je u déti zaznamenavan postupny pokles
poCtu ambulantné oSetfenych uUrazl, ktery se projevil ve vSech druzich urazl i v poctu
oSetfenych zlomenin.

V prepoctu na 1 tisic déti bylo v roce 2009 oSetfeno 216 pripadll, coz predstavuje ve
srovnani s rokem 2006 pokles intenzity vyskytu urazl o témér 28 %. Hodnota urazovosti
u ambulantné oSetfenych pacientl z roku 2009 byla jiz téméF na urovni let 1996-1997, kdy
byla zaznamenana zatim nejnizsi urazovost za uplynulych 14 let. K vyznamnému poklesu
intenzity urazovosti u déti doslo od roku 2006 u urazt Skolnich (o 31 %) a sportovnich
(0 26 %), o néco méné poklesla urazovost u traumat dopravnich (o0 22 %). Vyznamné
poklesla také mira vyskytu zlomenin (o 33 %), pfesto ma stale Ctvrtina oSetfenych urazu
u déti charakter zlomeniny.

Pocty détskych urazui (0-14 let) oSetfenych na ambulantnich oddélenich chirurgie

. Druh Urazu Zlomeniny

Obdobi Urazy

celkem dopravni Skolni sportovni ostatni pocet podil na po&tu

arazl (v %)
absolutné
2006 445 424 22082 83731 127 698 211913 122 421 27,5
2007 427 523 18 561 81921 123 930 203 111 113 274 26,5
2008 383 223 17 848 69 435 113 222 182718 99 511 26,0
2009 321 498 17 231 57 727 93 950 152 590 82 264 25,6
index zmény; rok 2006 = 100

2006 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 X
2007 96,0 84,1 97,8 97,0 95,8 92,5 X
2008 86,0 80,8 82,9 88,7 86,2 81,3 X
2009 72,2 78,0 68,9 73,6 72,0 67,2 X
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Pocty urazu mladistvych (15-19 let) oSetifenych na ambulantnich oddélenich chirurgie

. Druh urazu Zlomeniny
. Urazy
Obdobi ik , Skolni/ , , . podil na poctu
celkem dopravni . | sportovni ostatni pocet e
pracovni urazu (v %)

2006

2007 nesledovano nesledovano

2008

2009 204 305 | 12 165 | 32736 61845 97 559 48 656 23,8

Pocty détskych urazti (0-14 let) oSetfenych na ambulantnich oddélenich chirurgie,
na 1 000 déti

. Druh drazu Zlomeniny

Obdobi Urazy na 1 000
celkem dopravni Skolni sportovni ostatni déti
2006 2989 14,8 56,2 85,7 142,2 82,2
2007 289,6 12,6 55,5 83,9 137,6 76,7
2008 259,0 12,1 46,9 76,5 123,5 67,3
2009 216,1 11,6 38,8 63,1 102,5 55,3
index zmény; rok 2006 = 100

2006 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
2007 96,9 84,8 98,7 97,9 96,7 93,4
2008 86,7 81,4 83,5 89,3 86,8 81,9
2009 72,3 78,1 69,0 73,7 72,1 67,3

Ve srovnani s urazovosti populace nad 20 let (133 pfipadu na 1 tisic osob) je urazovost
déti do 15 let asi 1,6krat vysSi. Jesté vySsSi byla urazovost adolescentu, ktera dosahla
v roce 2009 hodnoty 326 pfipadu na 1 tisic osob. V souctu déti a mladistvych dosahla
urazovost osob do 20 let v roce 2009 s hodnotou 249 pfipadl na 1 tisic osob dokonce
1,9nasobku urazovosti celé populace. U dospélych byl ve srovnani s vékovou skupinou do
20 let zaznamenan menSi podil urazd sportovnich a vyssi podil Urazt dopravnich.

Urazy déti a mladistvych oSetfené v nemocnicich

DalSi stupen zavaznosti posSkozeni zdravi pfi Urazu vyjadfuje nutnost hospitalizace,
které jsou sledovany v Narodnim registru hospitalizovanych. V roce 2009 bylo v nemoc-
nicich CR evidovano celkem 38 102 pfipadu hospitalizace pro vnéjsi priciny (kédy diagndz
V01-Y89) u osob ve véku do 20 let (tj. 18,0 hospitalizaci na 1 tisic osob daného véku, a to
v€etné cizincu).

Vyhodou tohoto registru je moznost mnohem podrobnéjSiho zaznamu o oSetfeném
urazu, coz se tyka jak diagndzy vlastniho poranéni podle Mezinarodni statistické klasifi-
kace nemoci (dale MKN-10), tak i zaznamu o nékterych podrobnostech hospitalizace ¢i
mechanismu (okolnostech vzniku) urazu. Z toho vime, Ze v roce 2009 si vice nez Ctvrtina
pfipadu hospitalizace pro uraz vyzadala operaci, a to asi v 5 100 pfipadech neodkladnou.
Primérna oSetfovaci doba se pohybovala od 3,0 do 3,7 dne v zavislosti na véku ditéte.

Ve srovnani s rokem 2006 nepatrné narostlo procento operovanych déti a mladistvych,
ato predevSim diky rastu poc¢tu neodkladnych operaci. Na druhou stranu ve vsech
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vékovych skupinach poklesla primérna oSetfovaci doba, a to 0 0,4 dne (tj. pokles 0 10 %
oproti roku 2006).

Hospitalizace a operace v nemocnicich pro vnéjsi priciny, 0-19 let, rok 2009

Pocet hospitalizaci Primérma
Vékova skupina v tom operace % operaci o8etfovaci
celkem — o doba
neodkl. jina Zadna
0 2206 58 43 2105 4,6 3,0
1-4 7 810 690 472 6 648 14,9 3,3
5-9 6 660 1275 757 4628 30,5 3,1
10-14 8 401 1431 1178 5792 31,1 3,4
15-19 13 025 1640 2889 8 496 34,8 3,7
Celkem rok 2009 38 102 5094 5339 27 669 27,4 3.4
Celkem rok 2006 39 816 5010 5667 29139 26,8 3,8
Index: rok 2009/2006 95,7 101,7 94,2 95,0 102,2 89,5

Celkovy pocet hospitalizaci pro uraz u déti a mladistvych pokles| oproti roku 2006 o0 4 %
(viz tabulky nize a graf 3). Pfi ¢lenéni na pétileté vékové skupiny ale zjiStujeme narust
absolutniho poctu téchto hospitalizaci ve vékovych skupinach kojencu a batolat (O let
a 1-4 roky), coz ovSem souvisi s nartstem porodnosti v poslednich letech. NarUst absolut-
niho poctu hospitalizaci v téchto vékovych skupinach se eliminuje pfepo¢tem na obyvatele
daného véku. Mira hospitalizovanosti pro uraz klesla ve vSech vékovych skupinach
s vyjimkou adolescentl, kde doslo k narustu o 3 % oproti roku 2006. Adolescenti maji
ukazatel u déti ve véku 5-9 let). Po roce 2000 byl nejvysSi poCet hospitalizaci pro uraz
v letech 2003—-2005, a to ve v8ech vékovych skupinach do 20 let.

Pro dplnost je nutno upozornit na fakt, Ze v této aktualni informaci byli do udaji za
hospitalizované pro uraz v letech 2000-2006 zapocitani také cizinci. Dfive prezentovana
data za obdobi do roku 2006, ktera jsou bez cizincl, se tak fadové o jednotky az desitky
nemusi shodovat s nyni prezentovanymi daty.

Pocty hospitalizaci pro vnéjsi pri€iny podle véku

Obdobi Vékova skupina Celkemm v tom ve véku
o | 14 | 59 | 1014 | 15119 0-14
absolutné
2006 2090 7 343 6747 | 10443 | 13193 39816 26 623
2007 2106 7223 6 363 9605 [ 13390 38 687 25 297
2008 2288 7 456 6572 8974 | 13343 38 633 25 290
2009 2206 7 810 6 660 8401 | 13025 38102 25 077
index zmény; rok 2006 = 100
2006 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
2007 100,8 98,4 94,3 92,0 101,5 97,2 95,0
2008 109,5 101,5 97,4 85,9 101,1 97,0 95,0
2009 105,6 106,4 98,7 80,4 98,7 95,7 94,2
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Hospitalizovanost na vnéjsi pric¢iny podle véku

Obdob Vékova skupina Celkemn v tom ve véku
0 1-4 5-9 10-14 | 15-19 0-14
na 1 000 obyvatel
2006 20,1 19,2 15,0 18,8 20,2 18,6 17,9
2007 19,1 18,3 14,1 18,5 20,7 18,2 17,1
2008 19,5 18,1 14,4 18,3 20,8 18,2 17,1
2009 18,5 18,0 14,3 18,0 20,8 18,0 16,9
index zmény; rok 2006 = 100
2006 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
2007 95,4 95,3 93,7 98,1 102,1 98,0 95,9
2008 97,2 94,0 95,5 97,0 102,7 98,0 95,7
2009 92,1 93,5 95,1 95,4 102,7 96,9 94,3

Jak jiz bylo napsano v uvodu této podkapitoly, umoznuje registr hospitalizovanych
pomeérné podrobnou klasifikaci urazu podle jejich vnéjSich pficin, a to podle klasifikaéniho
schématu XX. kapitoly MKN-10, ktera rozliSuje urazy jak podle mechanismu zranéni, tak
i podle hlediska umyslu (resp. nahody) pfi jejich vzniku. V tomto ohledu byly v obdobi let
2000-2009 nejCastéjsi urazy nahodné Cili neumysiné, z nichz byly nejCetnéjSi nahodné
pady. Nahodné upadnuti nebo spadnuti ditéte ale vétSinou nezpusobuje Urazy nejza-
vazneéjsi, nejzavaznéjsi urazy byvaji spojené s tonutim, o Cemz svédci statistika zemfrelych
na vnéjsi pficiny - viz dalSi Cast Al. Méné pocetnou skupinu hospitalizaci pro uraz tvofi
pFiCiny umysiné, jejichz Cetnost rostla s vékem ditéte Ci mladistvého. Klasifikace MKN-10
rozliSuje dvé skupiny umyslu, a tim je napadeni (tzn. utok, nasili zpusobené druhou
osobou) a umysiné sebeposkozeni. Uraz mze byt oznaden také jako Uraz s imyslem
nezjisténym. Pro uplnost chybi jesté doplnit, ze dopravni urazy chape klasifikace MKN-10
jako urazy nahodné.

Nahodné pady byly vroce 2009 pri¢inou celkem 58 % hospitalizaci pro uraz u déti
a 47 % hospitalizaci pro uraz u mladistvych. Druhou nej¢etné&jsi skupinou Urazl byly urazy
v dopravé, které predstavovaly 10 % z celkového poctu hospitalizaci u déti a 20 % u ado-
lescentd.

Pro jednotlivé vékové kategorie jsou charakteristické rtizné pfiCiny urazi. U kojenct do
1roku véku dominovaly nahodné pady. Dale byla pro tuto vékovou skupinu
charakteristicka opareni nebo kontakt s horkym télesem a nezZivotné mechanické sily
(zasazeni nebo zachyceni pfedmétem nebo pfistrojem, pofezani nebo pichnuti o ostry
nahodné otravy (Iéky, jedy, hnojivy, Cisticimi prostfedky v domacnosti) a nahodna tonuti,
coz sice nebyly urazy Casté (0,4 % hospitalizaci batolat v roce 2009), ale velmi zavazné
svymi nasledky. V mladSim Skolnim véku (5-9 let) to byly opét nahodné pady a mecha-
nicka poranéni nezivymi pfedméty, na vyznamu ziskavaji také poranéni v dopravé. Ve
starSim Skolnim véku (10-14 let) dominuji nasledky padl a dopravnich nehod, vyznamna
byla také poranéni nezivymi predméty a roste vyznam mechanickych poranéni zivotného
puvodu (pokousani zvifetem, neumysiné poranéni jinou osobou). Poranéni druhou osobou
muze byt pochopitelné i umysiné (napadeni, utok - 2,4 % hospitalizaci u Skolnich déti). Ve
vékové skupiné adolescentl byly nejcastéjSi vnéjSi pfi€inou zranéni opét nahodné pady
a dopravni nehody, dale mechanicka zranéni nezivymi silami (7 % hospitalizaci) a zranéni
druhou osobou (napadeni a utok - 6 % hospitalizaci). U dospivajicich jsou rovnéz vyz-
namna poranéni v ramci umysinych sebeposkozeni (3 % hospitalizaci pro uraz).
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Pocty hospitalizaci pro Uraz podle druhu vnéjsi pfi€iny, rok 2009

Vékova skupina Celkem

Vnéjsi pfi€ina urazu

o | 14 | 59 | 1014 | 15219 | 014 | o019

absolutné
Pady 1510 3938 4 166 4 958 6 090 14 572 | 20662
Dopravni Urazy 73 445 937 1161 2633 2616 5249
Nezivotné mechanickeé sily 93 590 538 736 933 1957 2890
Nahodné Zivotné mech. sily 27 219 239 397 671 882 1553
Nahodé otravy 67 772 107 172 353 1118 1471
Opareni a kontaktni popaleni 187 821 120 57 53 1185 1238
Napadeni, utok 19 63 46 199 766 327 1093
El. proud, extrémni teplota, tlak 22 144 104 108 209 378 587
Umysiné sebeposkozeni X X 5 139 392 144 536
Tonuti 1 33 11 6 6 51 57
Ostatni 207 785 387 468 919 1847 2766
v %

Pady 68,4 50,4 62,6 59,0 46,8 58,1 54,2
Dopravni Urazy 3,3 5,7 14,1 13,8 20,2 10,4 13,8
Nezivotné mechanicke sily 4,2 7,6 8,1 8,8 7,2 7,8 7,6
Nahodné Zivotné mech. sily 1,2 2,8 3,6 4,7 5,2 3,5 4.1
Nahodé otravy 3,0 9,9 1,6 2,0 2,7 4,5 3,9
Opareni a kontaktni popaleni 8,5 10,5 1,8 0,7 0,4 4,7 3,2
Napadeni, utok 0,9 0,8 0,7 2,4 59 1,3 29
El. proud, extrémni teplota, tlak 1,0 1,8 1,6 1,3 1,6 1,5 1,5
UmyslIné sebeposkozeni X X 0,1 1,7 3,0 0,6 1,4
Tonuti 0,0 0,4 0,2 0,1 0,0 0,2 0,1
Ostatni 9,4 10,1 5,8 5,6 7,1 7.4 7,3

Strukturu jednotlivych vnéjSich mechanism( Urazu u déti a dospivajicich v roce 2009
Ize povazovat do urCité miry za charakteristickou, a to zejména u dvou nejCastéjSich

vnéjSich pfi¢in (neumysiné pady a dopravni Urazy) a potom také u pficin typickych pro
danou vékovou skupinu (napf. opafeni, otravy, napadeni, umysiné sebeposkozeni).

Od roku 2000 doslo u déti a mladistvych ve véku 0-19 let k poklesu absolutniho poctu
hospitalizaci pro vétSinu vnéjSich pficin, nejvyznamnéji u dopravnich nehod, tonuti, otrav
a umysiného sebeposkozeni. Naopak narostly mechanismy jako pfetizeni a stradani
z nadmérného cviceni, cestovani, nedostatku vody a potravy, poranéni pfirodnimi silami
(v tabulce vySe shrnuto v kolonce ,ostatni“) a z umysinych urazt napadeni.

Oproti roku 2000 poklesl u déti do 15 let pocet hospitalizaci pro urazy v dopravé
0 40 %, hospitalizace pro umysiné sebeposkozeni o 50 %, tonuti o 32 % a otravy o 27 %.
Klesl také mechanismus zranéni napadenim o cca 20 %.

U adolescentl klesl pocCet hospitalizaci pro dopravni uUraz o 19 %, tonuti o 50 %
a umysiné sebeposkozeni zhruba o 40 %. Kromé narlstu vnéjsich pficin jako je pretizeni,
stradani a pfirodni sily narostl u mladistvych také pocCet hospitalizaci pro napadeni o vice
nez 20 %, nahodné Zivotné mechanické sily o 35 % a také poranéni elektrickym proudem,
koufem, ohném a dymem (o 30-50 %).

Od roku 2005 se u déti i u adolescentll snizuje mira hospitalizovanosti pro dopravni
urazy. V dasledku toho se zménila struktura hospitalizaci, méné jich pfipada na dopravni
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urazy (u déti pokles ze 14 % na 10 %, u adolescentl z 23 % na 20 %) a relativné vice je
nahodnych padd (narust o 4-6 %) a zranéni mechanickych zplsobenych nezivotnymi
i zivotnymi silami. U adolescentu se zvysSilo zastoupeni napadeni a poranéni zplsobenych
elektrickym proudem, ohném a koufem. U tonuti, stradani a pfirodnich sil se ve strukture
jednotlivych mechanismu zranéni mnoho nezmeénilo, nebot jejich absolutni pocty jsou
nizké.

Registr hospitalizovanych umozniuje také sledovat druh, rozsah a lokalizaci poranéni
osoby hospitalizované v dusledku urazu.

Analyzou zaznam( osob hospitalizovanych pro uraz vroce 2009 podle typd/druh(
zranéni, které rozliSuje XIX. kapitola MKN-10, bylo zjisténo, Zze u déti i u adolescentu
vyznamné pfevaZzuji urazy hlavy (u obou kategorii kolem 40 % vSech zranéni). Nasledo-
valo poranéni koncetin, a to u déti koncCetin hornich (21 %), u mladistvych koncetin dolnich
(19 %). Pro détsky vék byly dale charakteristické otravy léky i latkami jiného pivodu nez
z lékafrstvi (7 %), poranéni popalenim nebo poleptanim (zhruba 6 %) a pfitomnost ciziho
télesa v pfirozenych télnich otvorech (3 %). U dospivajicich naopak v ¢etnosti dale nasle-
dovalo poranéni horni koncetiny, a to zapésti, ruky, ramene, paze, lokte a predlokti
(15 %). Nasledoval vyskyt poranéni trupu (bficha, panve a hrudniku) a viceCetnych
poranéni, ktera se podilela 10 % resp. 1,7 % na celkovém poctu hospitalizaci mladistvych.

Poradi ¢etnosti jednotlivych druht zranéni bylo zhruba stejné i v roce 2000, a to u déti
i dospivajicich.

Ve srovnani s rokem 2000 pocet hospitalizaci pro vétSinu druhl zranéni klesl. U déti
vzrostl nepatrné jen druh zranéni ,cizi téleso v pfirozeném télnim otvoru® a viceCetna
poranéni. U adolescentl vzrostl poCet urazl horni koncetiny (o 26 %), poranéni trupu
(05 %) a stejné jako u déti pocet viceCetnych zranéni (o 40 %, ale jde o méné Cetné
urazy, u kterych se absolutni po&ty pohybuji kolem 200 poranéni ro¢né). Lze tedy shrnout,
Ze za uplynulych 10 let, i pfes celkovy pokles poc&tu zranéni, poCet nékterych druhl
zranéni narostl, a to pfedevSim zranéni horni koncetiny u dospivajicich a vicecetna
poranéni u vSech osob do 20 let, zejména také u dospivajicich.

Graf 1: Struktura hospitalizaci podle druhu zranéni, procenta,
rok 2009
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Z hlediska mista urazu, tedy kde k urazu fakticky doslo, pfevazuje u déti i dospivajicich
domov a jeho nejblizSi okoli (dvorek, zahrada, garaz u domu). V roce 2009 se v domacim
prostiedi poranilo 45 % déti a 29 % adolescentld. Pokud pomineme neuréena a nepresné
uréena mista (26 % u déti a 34 % u adolescent), byly dalSimi nej¢astéjSimi misty zranéni
u déti sportovni hfidté a télocvic¢ny (8 %), ulice a silnice (necelych 8 %) a Skola a jiné
vefejné budovy (6 %). U dospivajicich bylo misto uUrazu domov a jeho okoli méné
pfevazujici nez u déti a méli také méné urazu Skolnich (4 %). Vice zastoupeny byly tedy
i dalSi lokality, a to télocvicny a hfisté (11 %), prostory ulic a silnic (10 %), prostory dalSich
obytnych instituci (fj. mimo domov), napf. détské domovy, tdbory apod. (5 %), prostory
obchodl a sluzeb (napf. supermarket, restaurace, zastavka MHD - 4 %) a prostory
pramyslové a stavebni (napf. budova ve vystavbé, primyslovy dvur - 2 %).

Podle prezentovanych dat je tedy zfejmé, Ze nejCast&jSim mistem urazu u déti
z hlediska jeho vzniku byl jednoznaéné domov a jeho okoli, dale sportovisté, télocvicny,
lokality ulic a silnic a Skola. U dospivajicich jsou Casta i dalSi mista, nejspiSe v souvislosti
s tim, Zze dospivajici travi doma méné €asu nez déti do 15 let.

Umrti déti a mladistvych nasledkem traz

viiv s

zemielych a pFicin smrti vedené Ceskym statistickym Gfadem. V roce 2009 zemfelo na
nasledky vnéjSich pfi¢in 221 osob mladSich 20 let (diagnostické rozpéti bylo zvoleno
stejné jako u hospitalizaci pro uraz, tedy kody diagn6z V01-Y89), z toho na déti do 15 let
pfipadalo 83 umrti. Ve srovnani s rokem 2006 se pocCty zemfelych déti i dospivajicich na
urazy mirné snizily, a sice o 11 osob u déti a 0 45 osob u mladistvych.

Z pohledu jednotlivych vékovych skupin déti do 15 let byl nejvyraznéjsSi pokles
v urazové mortalité zaznamenan u déti do 1 roku véku, naopak ve vékové kategorii 10-14
let doslo k nartstu umrtnosti ve srovnani s rokem 2006.

Ze vSech umrti déti v roce 2009 pfipadalo na chlapce 49 pfipadu, zbylych 34 pfFipadu
bylo evidovano u divek. U adolescentl bylo zaznamenano 107 pfipadd u chlapct a 31
pfipadl u divek. Celkem pfipadalo na muze do 20 let v roce 2009 vice nez 70 % umrti na
vné&jsi priciny. Urazova mortalita je tedy vyrazné genderové diferencovana.

V roce 2009 se vnéjsi pficiny na celkovém poctu zemrelych déti a mladistvych podilely
pfiblizné 30 %. Tento podil pfitom roste s vékem, ve véku 0-14 let byl zhruba 15 %,
zatimco ve véku 15-19 let dosahl dokonce 66 %. Vnéjsi pfiiny jsou tedy jednoznacné
nejCastéjsi pficinou smrti mladych lidi do 20 let.

Pfi porovnani s urazovou mortalitou dospélé populace, tj. v pfepoCtu na obyvatele,
zjistime, Ze umrtnost pro urazy byla vyrazné vyssi u dospélych. Zatimco u osob do 20 let
pripadalo v roce 2009 zhruba 10 umrti na 100 tisic osob, v dospélé populaci to bylo 68
umrti pro vnéjsi pficiny na 100 tisic osob.
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Umrti na vnéjsi pfiéiny ve véku 0-19 let, vyvoj

Vékova skupina Celkem ve véku
. 0-14 let 0-19 let
Obdobi
0 1-4 5-9 | 10-14 | 15-19 na 100 tis. na 100 tis.
abs. abs.
obyv. obyv.

2000 17 43 46 62 243 168 10,0 411 17,3
2001 16 21 36 47 223 120 7.3 343 14,8
2002 17 30 37 41 231 125 7,8 356 15,7
2003 19 27 25 46 210 117 7.4 327 14,6
2004 27 17 23 34 206 101 6,6 307 14,0
2005 23 20 24 39 194 106 7,0 300 13,8
2006 19 24 21 30 183 94 6,3 277 12,9
2007 21 29 14 37 181 101 6,8 282 13,3
2008 10 21 9 25 169 65 4.4 234 11,0
2009 11 21 19 32 138 83 5,6 221 10,4

Dlouhodoby trend v umrtnosti pro urazy déti a mladistvych (od roku 2000, viz graf 5
v pfiloze) s mirnymi vykyvy postupné klesa. V tomto obdobi poklesla umrtnost déti o 44 %
(tj. 85 pfipadll), u adolescentt o 38 % (ij. 105 umrti). Relativné vysoka umrtnost novoro-
zencl v dusledku vnéjsich pficin dosahla svého maxima v roce 2004, v roce 2009 jiz byla
tato mira s hodnotou 9 umrti na 100 tisic novorozencl vyrazné pod urovni roku 2000.

Umrtnost na vnéjsi priéiny podle véku, na 100 000 obyvatel

Obdobi Vékova skupina celkem |V tom ve véku
0 1-4 5-9 10-14 15-19 0-14
2006 18,2 6,3 4,7 5,4 28,1 12,9 6,3
2007 19,1 7.4 3,1 7,1 27,9 13,3 6,8
2008 8,5 5,1 2,0 5,1 26,3 11,0 4.4
2009 9,2 4,8 4,1 6,8 22,0 10,4 5,6
index zmény; rok 2006 = 100
2006 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
2007 104,6 1171 66,3 131,5 99,5 102,7 108,4
2008 46,7 81,0 42,0 94,0 93,8 85,3 69,6
2009 50,5 76,9 87,2 126,5 78,5 80,8 88,4

PocCty jednotlivych vnéjSich pfi€in smrti jsou do urcCité miry charakteristické pro
jednotlivé vékové skupiny. NejcastéjSi pfi¢inou smrtelného poranéni byly i v roce 2009
dopravni urazy, které byly evidovany u 20 umrti déti a 61 umrti osob ve véku 15-19 let.
U déti bylo, vedle dopravnich urazu, velice ¢etné utonuti (15 umrti) a dalSi jina nahodna
ohrozeni dychani (vdechnuti cizich pfedmétu, aspirace, uduseni zalehnutim v posteli), a to
celkem 14 umrti. Pfitom utonuti bylo nej¢astéjSi ve véku 1—-4 roky (7 umrti), zatimco jiné
dalSi pfipady sufokace byly nejCastéjSi ve véku do 1 roku (7 umrti). U adolescentl
zustavaji velkym problémem sebevrazdy (celkem 31 umrti v roce 2009), nasledovaly
nahodné pady (11 umrti) a utonuti (8 umrti).
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Zemreli na arazy podle jednotlivych vnéjsich pf¥i€in, rok 2009

e Vé&kova skupina Celkem
Vnéjsi pfi€ina urazu
0 1-4 5-9 10-14 | 15-19 0-19 let

Dopravni urazy 0 3 5 12 61 81
UmyslIné sebepogkozeni 0 0 0 3 31 34
Utonuti 0 7 3 5 8 23
Jiné ndhodné ohroz. dychani 7 3 2 2 4 18
Nahodné pady 0 1 2 2 11 16
Napadeni, utok 3 3 1 2 10
Nahodné otravy 0 1 2 1 3 7
exirérmni okoini tapcta 0 1 1 0 3 5
Nezivot. mechanické sily 0 0 1 2 0 3
Ostatni 1 2 2 3 16 24

Vyvoj umrtnosti na urazy podle druhu vnéjsi pfi€iny od roku 2000 Ize charakterizovat
pfedevSim poklesem zemrfelych osob na dopravni urazy. Polet zemfelych déti na
dopravni uraz poklesl mezi roky 2000 a 2009 o 70 %, u mladistvych o vice neZ polovinu.
U ostatnich vnéjSich pfiCin smrtelnych poranéni doslo ve sledovaném obdobi rovnéz
k poklesu zemrelych osob, nicméné ne jiz k tak vyznamnému. Utonulych déti bylo v roce
2009 méné o zhruba 30 %, jinym zpUsobem udusenych o 20 %. Vyznamné poklesl| také
poCet zemrfelych déti v dusledku napadeni (o 60 %). U adolescentld poklesl pocet
zemrelych osob v disledku utoku a napadeni, a to o vice nez 80 %, nizSi byl pocet
zemrelych v disledku sebevrazdy (pokles asi o Ctvrtinu pfipadud) a utonuti (pokles o tretinu
pFipadl).

V souladu se zménou umrtnosti na jednotlivé vnéjSi pfiCiny se od roku 2000 zménila
také struktura umrti v disledku vnéjSich pfi€in (viz graf 6). Od roku 2005 je patrny klesajici
podil umrti v dusledku dopravnich nehod. U dalSich vnéjSich pfi¢in smrti k tak velkému
poklesu poctu zemrelych osob nedoslo, takze relativné nejvice narostl poCet zemfelych
v kategorii ,ostatnich® pfi€in. Do této kategorie byly zahrnuty nahodné, jiné a neurcené
faktory, poranéni s nasledkem smrti nezjisténého umyslu, obéti pfirodnich sil apod.
S vyjimkou zemfelych na dopravni Urazy se ze statistického hlediska jedna o velice nizké
pocty zemrelych osob a pozorované zmény mohou byt pouze nahodnymi vykyvy.

Jednoduchym ukazatelem, ktery vypovida o zavaznosti Urazu, je letalita, tj. pomér mezi
poCtem hospitalizaci a poCtem zemfelych osob pro jednotlivé vnéjsi pfiCiny urazu. Byly
analyzovany pfipady déti ve véku 0-14 let za rok 2009. Jednoznacné nejzavaznéjSim
druhem zranéni déti bylo tonuti, kde na 100 pfipadu hospitalizace pfipada 30 umrti, bud
pfimo na misté Urazu nebo pozdéji v nemocnici (vnéjsi pfi€ina je povazovana za pficinu
smrti, jestlize dana osoba zemfe do 30. dne hospitalizace). Na druhém misté zavaznosti
zranéni byly jiné zpusoby akutniho nahodného ohrozeni dychani se zhruba 5 % letalitou,
dale zranéni utrpéna pfi utoku a napadeni (1,2 % letalita) a dopravni urazy (zhruba 1 %
letalita). Jesté jednou je nutné upozornit, Zze k odhadu letality jednotlivych vnéjSich pficin
u déti byly pouzity jen pfipady hospitalizace, nikoliv i urazy oSetfené pouze ambulantné
a dale nehospitalizované.
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Souhrn

Zdravotnicka statistika pfinasi celou fadu informaci o urazech déti ve vazbé na jejich
zavaznost a sledovat Ize dokonce i mnozstvi podrobnosti tykajici se okolnosti vzniku
urazu, druhu poranéni, délce a pribéhu hospitalizace i nasledkt urazu véetné& umrti. Vyvoj
urazovosti Ize sledovat v ¢ase podle riznych kritérii, napf. podle véku, pohlavi, region(
CR, druhu nebo mechanismu zranéni i podle uz$ich kritérii jako je napf. doba zranéni,
mechanismus urazu typicky pro urcity vék apod.

Celkové Ize konstatovat, Ze urazovost (vyjadfena bud jako ambulantni urazovost,
hospitalizovanost pro uraz nebo urazova mortalita) u déti do 20 let ma klesajici trend. Po
roce 2000 byla nejvysSi ambulantni urazovost v roce 2006, od té doby klesla o 28 %,
u hospitalizaci pro uraz byl nej¢etnéjsSi rok 2004, od té doby poklesla urazovost o 10 %.
Pouze u urazové mortality nelze nalézt zadné viditelné maximum umrtnosti po roce 2000,
urazova mortalita totiz klesa v novém tisicileti s malymi vykyvy neustéle, a to o 40 % od
roku 2000.

V roce 2009 bylo na ambulantnich chirurgickych oddélenich oSetfeno 525 803 uraz
osob do 20let a ze stejnych dlvodu bylo hospitalizovano pro uraz 38 102 déti
a mladistvych. VétSina téchto zranéni byla zpusobena nahodnym spadnutim nebo
upadnutim, mnohem mensi, ale také vyznamna ¢ast zranéni, byla zpisobena v dopravé.

Jiné je pofadi z pohledu zemfelych pro uraz. NejetnéjSi vnéjsi pficinou smrti v roce
2009 byly dopravni urazy, a to plati pro déti i pro adolescenty, kdy na dopravni urazy
zemielo 81 osob do 20 let. Poclet zemfelych déti a mladistvych na vnéjsi pficiny
dlouhodobé klesa, a to pravé u dopravni mortality. U déti byla také vyznamna umrti pro
utonuti a jiné pfipady nahodného vnéjSiho ohrozeni dychani (29 umrti), u dospivajicich
nasledky umysiného sebeposkozeni (31 umrti v roce 2009).

Vypracoval: MUDr. Tomas Srb
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Priloha

Ambulantné osSetiené urazy déti (0-14 let), absolutni pocéty

Rok Druh drazu Urazy celkem vtom
dopravni Skolni sportovni ostatni zlomeniny
1996 21724 49 158 102 692 203 178 376 752 102 897
1997 23 112 51 832 94 093 196 339 365 376 97 437
1998 24 005 60 225 109 045 229 580 422 855 112 627
1999 24 667 69 797 119 668 237 503 451 635 119 172
2000 23174 73 311 118 622 240 750 455 857 120 329
2001 24 228 70 225 118 274 232 650 445 377 117 911
2002 23434 82 279 122 534 226 584 454 831 120 648
2003 23 333 78 656 124 446 227 663 454 098 116 517
2004 23 285 79 546 132 152 211473 446 456 118 905
2005 22 343 84 254 134 753 208 068 449 409 120 392
2006 22 082 83 731 127 698 211913 445 424 122 421
2007 18 561 81 921 123 930 203 111 427 523 113 274
2008 17 848 69 435 113 222 182 718 383 223 99 511
2009 17 231 57 727 93 950 152 590 321 498 82 264
Ambulantné osSetrené uUrazy déti (0-14 let), na 1 000 déti
Rok Druh drazu Urazy celkem v tom
dopravni Skolni sportovni ostatni zlomeniny
1996 11,6 26,3 55,0 108,8 201,7 55,1
1997 12,7 28,5 51,7 108,0 200,9 53,6
1998 13,5 34,0 61,5 129,5 238,5 63,5
1999 14,3 40,4 69,2 137,4 261,3 68,9
2000 13,7 43,5 70,4 142,8 270,5 71,4
2001 14,7 42,7 72,0 141,6 271,1 71,8
2002 14,6 51,3 76,3 141,2 283,4 75,2
2003 14,8 50,1 79,2 144,9 289,0 74,2
2004 15,1 51,7 85,9 137,4 290,0 77,2
2005 14,8 55,6 89,0 137,4 296,8 79,5
2006 14,8 56,2 85,7 142,2 298,9 82,2
2007 12,6 55,5 83,9 137,6 289,6 76,7
2008 12,1 46,9 76,5 123,5 259,0 67,3
2009 11,6 38,8 63,1 102,5 216,1 55,3
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Graf 2: Ambulantné osetiené urazy déti (0—14 let) podle druhu trazu
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Graf 3: Vyvoj poctu hospitalizaci pro urazy podle véku
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Graf 4a: Pocet hospitalizaci podle druhu vnéjsi pri¢iny, vyvoj,

vék 0-14 let
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Graf 4b: Pocet hospitalizaci podle druhu vnéjsi pfi€iny, vyvoj,

vék 15-19 let
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Pocty hospitalizaci podle druhu zranéni, absolutné, vyvoj

2000 2005 2009 2005 2009
Popis zranéni . o index zmény;
pocty hospitalizaci rok 2000 = 100
0-14 let
Poranéni hlavy 12 303 11 318 10 392 92,0 84,5
Poranéni HK 6 343 5834 5166 92,0 81,4
Poranéni DK 3194 2744 2045 85,9 64,0
Poranéni trupu 2 200 2 041 1894 92,8 86,1
Otravy IéKy i jinymi latkami 2 681 2 486 1859 92,7 69,3
Popaleni, poleptani 1663 1592 1584 95,7 95,2
Cizi téleso v pfiroz. otvoru 724 822 778 113,5 107,5
Jiné ucinky teploty, tlaku, vody, el. proudu 631 604 513 95,7 81,3
ViceCetna poranéni 118 128 121 108,5 102,5
Ostatni poranéni 851 786 689 92,4 81,0
15-19 let
Poranéni hlavy 5467 5303 4 830 97,0 88,3
Poranéni DK 2 850 2 528 2483 88,7 87,1
Poranéni HK 1530 1972 1924 128,9 125,8
Poranéni trupu 1284 1430 1345 111,4 104,8
Otravy léky i jinymi latkami 1488 1347 1069 90,5 71,8
Vicecetna poranéni 155 211 222 136,1 143,2
Jiné ucinky teploty, tlaku, vody, el. proudu 229 230 215 100,4 93,9
Popaleni, poleptani 184 173 134 94,0 72,8
Cizi téleso v pfiroz. otvoru 77 68 53 88,3 68,8
Ostatni poranéni 674 630 698 93,5 103,6
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Zemreli na urazy podle jednotlivych vnéjsich pri€in, vyvoj 2000-2009

Vn&jsi pficina drazu 2000 2003 2005 2007 2009 index zmény:
0-14 let 2009/2000
Dopravni Urazy 67 44 46 29 20 29,9
Utonuti 21 12 11 13 15 71,4
Jiné nahodné ohroz. dychani 18 18 19 15 14 77,8
Nahodné pady 7 6 4 5 5 71,4
Nahodné otravy 5 4 4 4 4 80,0
Napadeni, utok 10 5 1 9 4 40,0
NeZivot. mechanické sily 6 3 0 4 3 50,0
Umysiné sebeposkozeni 12 9 6 2 3 25,0
exttémni okoni teplta 5 : o B 400
Ostatni 17 15 11 18 13 76,5
15-19 let
Dopravni urazy 132 118 101 89 61 46,2
Umysiné sebeposkozeni 42 43 37 29 31 73,8
Nahodné pady 15 4 3 7 11 73,3
Utonuti 12 6 11 14 8 66,7
Jiné ndhodné ohroz. dychani 7 4 4 5 4 571
Nahodné otravy 6 7 9 5 3 50,0
exttémni okoni toplota o IR R B 3 750
Napadeni, utok 7 2 4 2 1 14,3
NezZivot. mechanické sily 3 1 2 2 0 0,0
Ostatni 15 21 21 25 16 106,7
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Graf 5: Vyvoj umrtnosti na vnéjsi pri¢iny podle véku
40

CI0-19 A0 —0—1-4
i e . N —X=5-9 —0—10-14  =0—15-19

30 -

25 -

20

15 4

Umrtnost na 100 000 obyvatel

5 1 X
0 T T T T T T T T

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

Graf 6: Struktura zemrelych podle druhu vnéjsi pri¢iny, 0-14 let
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