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Griuvimas — kas tai? Tai griuvimas i$ savo tigio auk$¢io dél nesmurtiniy priezaséiy arba
tai netycinis pusiausvyros sutrikimas, dél kurio kiinas praranda stabilumg (Nelson and Amin,
2009). O medicinos moksly daktaré, gydytoja geriatré dr. Mary Tinetti dar 1986 m. griuvima yra
apibrézusi kaip geriatrinj sindroma, jvykstantj dél suminio daugybiniy létiniy sutrikimy poveikio,
kurio galima iSvengti jeigu sukeliantieji veiksniai yra atpazjstami kiekvienam pacientui
individualiai. Sj apibrézima pripaZjsta ir naudoja mokslininkai, tiriantys griuvimus visame
pasaulyje.

Gyventojy senéjimas — sudétingas reiskinys, sukeliantis jvairiy socialiniy ir ekonominiy
pasekmiy. Pasaulyje ieskoma budy, kaip iSvengti dél gyventojy sen¢jimo kylanciy problemy ir
pasinaudoti naujomis galimybémis, kurias atveria pailgéjes darbingas gyventojy amZius.
Pagrindinis sen¢jimo procesg apibiidinantis demografinis rodiklis yra vyresnio amZiaus Zmoniy
dalis visuomeng¢je. Pagal Pasaulio asambléjos 1982 mety nutarimg senéjimo klausimais
visuomenés sen¢jimg apibiidina gyventojy, sulaukusiy 60 mety ir vyresniy, dalis. Lietuvos
sveikatos informacijos centro duomenimis senyvo amziaus zmoniy dalis Lietuvoje, kaip ir
daugelyje kity valstybiy, metams bégant didéja. Statistikos departamentas prie Lietuvos
Respublikos Vyriausybés prognozuoja, kad, jeigu esamos tendencijos iSliks, iki 2030 mety
Lietuvoje bus apie 27 proc. gyventojy, vyresniy kaip 60 mety.

Griuvimai yra viena i$ aktualiausiy senyvo amziaus zmoniy problemy, nes jy pasekmés
zenkliai sutrikdo Zmoniy sveikata, didina jy socialing izoliacijg ir pablogina gyvenimo kokybe,
nemaza dalis griuvusiyjy patenka j slaugos ar globos jstaigas. Pasaulio mokslininkai, tiriantys
senyvo amziaus Zmoniy griuvimus, yra nustat¢, kad bent vieng kartg per metus gritiva kas trecias
vyresnis kaip 65 mety amziaus Zzmogus, ir §is daznumas didéja didéjant amziui: gritiva 30 proc.
vyresniy nei 65 m. ir 50 proc. vyresniy nei 80 m. asmeny, taciau vyrai gritiva reiau negu moterys.
Nuo 15 iki 40 proc. asmeny gritiva pakartotinai, 25 — 33 proc. griliva namuose jprastos veiklos
metu, 0 apie 10 proc. pargritiva lipdami laiptais. Tarp specialiose slaugos jstaigose gyvenanciy
asmeny griuvusiyjy buna 50 — 67 proc.

Kodél, atrodo paprastas, griuvimas yra visai nepaprastas? Nes vyresniems nei 65 m.
zmonéms tai yra viena pagrindiniy mirtingumo priezas¢iy dél susizeidimy — dél griuvimy jvyksta
2/3 atsitiktiniy mir¢iy, 0 mirtingumas nuo Slaunikaulio lizio komplikacijy yra nuo 7 iki 32 proc.

Taip pat zinoma, kad:



- kas ketvirtas pargriuves Zmogus rimtai susizeidzia arba jam lizta kaulai (2040 m.
numatoma 500,000 $launikaulio 1Gziy per metus);

- iki 20 proc. griuvimy sukelia minks$tyjy audiniy traumas — kraujosriivas, raisciy
plySimus, sgnariy i$nirimus;

- apie 90 proc. visy slaunikaulio liziy senyviems Zzmonéms jvyksta pargriuvus;

- labiau linke grititi sergantys keliomis létinémis ligomis, funkciskai priklausomi
pagyveng asmenys,

- per trumpg laikg pasikartojantys griuvimai yra blogéjanCios bendros biiklés
pozymis,

- dél griuvimy pasekmiy 40 proc. senyvy Zzmoniy patenka j slaugos jstaigas;

Griuvimo priezasciy supratimas labai padeda jy iSvengti. Dazniausiai griuvimus tiesiogiai

ar netiesiogiai lemia daugiau negu viena priezastis, todél sunku nustatyti vyraujancias. Pasaulio
sveikatos organizacija priezastis, jtakojancias griuvimus ir dél jy patiriamus sveikatos suzalojimus,
suskirsté 1 keturias pagrindines grupes: biologines kilmés, elgsenos, aplinkos ir socialines-
ekonomines. Tarp biologiniy rizikos veiksniy yra amzius, lytis, rasé, létinés ligos, pazintiniai
sutrikimai. I§ elgsenos rizikos faktoriy paminétas vaisty, alkoholio vartojimas, nepakankamas
fizinis aktyvumas, netinkamos avalynés naudojimas. Nesaugiai suprojektuotas pastatas, slidzios
grindys, laiptai, kilimai, nepakankamas apsvietimas, sutriikinéj¢, nelygts Saligatviai yra vieni 18
daugelio aplinkos rizikos veiksniy. Tarp socialiniy minimas Zemas pajamy, iSsilavinimo lygis,

netinkamos gyvenimo salygos, bendravimo stoka ir kiti. Sias priezastis galima isdélioti ir taip:
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Griuvimy sukeliama zala visuomenei yra didelé ne tik dél fiziniy, psichologiniy bei

socialiniy pasekmiy, bet ir d¢l finansiniy islaidy.



Fizinés griuvimy pasekmés:
o - 50 proc. nugriuvusiy asmeny negali atsikelti be
Fizinés
kity pagalbos;
- 10 proc. Siy asmeny lieka guléti ant grindy
Psicho- Ekono- ilgiau nei vieng valanda, dél to atsiranda: pragulos, raumeny
socialines mines sutraiSkymo sindromas, plauciy uzdegimas, skysc¢iy trikumas

organizme, hipotermija.

Psichosocialinés pasekmés:
- baimé vél griati;
- nerimas, nepasitikéjimas savimi;
- priklausomybé nuo kity;
- Socialiné izoliacija.

Ekonominés pasekmés — Sveikatos apsaugos sistemos iSlaidos yra didelés, nes griuvimai
yra dazna patekimo j gydymo ir slaugos jstaigas priezastis, o vidutiné¢ gydymosi trukmé biina
ilgesné. Lietuvoje buvo apskaiciuotos tiesioginés medicinings iSlaidos vienam griuvimo atvejui:

- vidutiniskai jos sieké 254 EUR,;
- po patirty suzalojimy be kauly liziy, vidutinés islaidos buvo 135 EUR;
- iSlaidos Slaunikaulio lGZiui po griuvimo buvo didziausios — vieno atvejo viduting

kaina sieké 1,289 EUR.

Kiekvieno visuomeneés nario sveikatos ir gyvenimo kokybés gerinimas neabejotinai daro
teigiamg jtaka visos visuomengés socialinei ir ekonominei gerovei. Tad supraskime mazo griuvimo

didelj poveikj. Likime sveiki! Nepargritkime!



