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护患共管模式在阿尔茨海默症初期老年患者跌倒护理中的
应用

张晴 
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【摘  要】目的 对护患共管模式在阿尔茨海默症初期老年患者跌倒护理的探讨。方法 选取我院精神科于 2016 年 8 月～2018 年 2 月收治

的 56 例阿尔茨海默症初期老年患者作为本次研究对象，分析实施护患共管模式在阿尔茨海默症老年患者跌倒护理中的护理效果。结果 实

施护患共管模式在阿尔茨海默病初期老年患者跌倒护理中，老年患者住院期间无一例出现跌倒情况。结论 护患共管模式在阿尔茨海默症初

期老年患者跌倒护理中，促进护理人员、患者、陪护人员互动性，提高相互配的意识，能够减少老年患者发生跌倒的发生率，值得临床上

推广。 
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阿尔茨海默症俗称老年痴呆，多发于 70 岁以上人群，病因迄
今未明。目前，阿尔茨海默症发病率呈逐年上升趋势，该病无法治
愈，但是可通过综合性的治疗和护理，能够缓解病情的蔓延[1]。阿
尔茨海默症常见症状为认知功能下降、行为障碍、生活能力逐渐下
降，易出现因行走不稳而出现跌倒，严重影响患者的生命健康[2]。
因此以我院精神科收治的 56 例阿尔茨海默症初期老年患者，对其
进行护患管理模式进行跌倒护理对其护理效果进行研究分析，临床
效果显著。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 

选取我院精神科于 2016 年 8 月～2018 年 2 月收治的 56 例阿尔
茨海默症初期老年患者，其中男 30 例，女 26 例；年龄 65～85 岁，
平均年龄（70.36±5.24）岁； 

纳入标准：⑴患者均在我院精神科诊断证明患有阿尔茨海默
症；⑵患者年龄≥65 岁，女性患者停经 2 年以上；⑶临床表现符合
初期症状；⑷简易精神状态评分 21～26 分；⑸患者及家属经知情
同意参与。 

排除标准：⑴研究人员不适合参与以本次研究的其他阿尔茨海
默症初期老年患者；⑵行动不便，长期卧床或瘫痪依赖轮椅活动的
阿尔茨海默症初期老年患者。 
1.2 方法 

医院成立共同管理小组，成员主要包括主管医生、护士长和责
任护士三部分人。责任护士制定共同管理措施和计划，向患者以及
陪护人员科普预防跌倒开展护患共管模式的结果和意义，取得患者
和陪护人员的信任，自愿配合护患共管模式。 

具体方式如下：⑴阿尔茨海默症初期老年患者刚入院接受治疗
时，责任护士对其进行跌倒危险因子评分，评分≥3 分列为高危人
群。根据患者评分以及危险因素，制定针对性、一对一宣教计划，
制定预防措施，指导患者及陪护人员避免跌倒发生的方法和可能出
现跌到因素；⑵告知患者及陪护人员病房设施的正确使用方法，防
止发生不良事件，影响患者身体健康。患者及其陪护保持病房干净
整洁通畅，减少能够引起老年患者跌到的因素。陪护人员固定床脚
刹车和两侧床栏，定期检查，防止老年患者坠床摔倒；⑶医护人员
正确并反复指导老年患者用药，了解药物的毒副作用和不良反应，
患者服用药物后出现不良反应及时处理，减轻患者疼痛。因老年患
者的特殊情况，在指导患者用药时要求陪护人员在旁边，记录老年
患者的用药剂量和次数。⑷责任护士对患者跌倒危险因素和病情进
行记录和动态分析，指导陪护人员预防跌倒的技巧和方法，例如穿
合适防滑的鞋；⑸陪护人员在老年患者住院期间的对可能会导致患
者出现发生跌倒的因素告知责任护士，责任护士每日检查管理效
果，检查患者住院期间住院所需物品的安全性，遇到安全隐患立即
消除，询问患者及陪护人员的意见，不断改善共同管理的措施。同
时在医院病房内，走廊处，贴警示卡，时刻提醒患者，不要出现跌
倒现象。 

2 结果 
实施护患共管模式在阿尔茨海默病初期老年患者，在患者住院

期间无一例出现跌倒情况。 
3 讨论 

阿尔茨海默症是老年最为常见的慢性痴呆类型疾病，是以进行
性认知障碍和行为损害为特征，随着年龄的逐渐增加，其发病率逐
渐上升，年龄越高，患病的可能性就越大。阿尔茨海默症患者易出
现行走不稳现象，时常出现跌倒情况，对患者的心理和身体造成严
重伤害，甚至会发生骨折以及软组织损伤等严重后果，增加患者家
庭及社会负担，目前已成为临床上重视话题[3]。 

护患共管模式坚持以人为本为核心的个性化管理模式，根据患
者具体情况，制定针对性、一对一的预防跌倒措施，对陪护人员进
行安全指导，减少发生跌倒的概率。在患者入院治疗期间，对医院
环境和设施使用情况以及可能出现的安全隐患，告知患者和陪护人
员。陪护人员需保持患者病房的干净整洁，在患者行动区间不要有
杂物和积水，及时清理患者行走时的障碍物，在患者床头及一些明
显的地方挂上警示牌，时刻叮嘱敬告患者不要发生摔跤。由于老年
人患有阿尔茨海默症认知能力逐渐消退，记忆极易出现混淆，医护
人员在给药时需反复叮嘱剂量和次数。因此患者在食用药物时，需
医护人员和陪护人员都在现场，防止老年人出现吃错药现象。同时
医护人员需掌握老年患者的基本情况以及患者所服用药的副作用
以及不良反应，针对患者出现的不良情况，能够及时采取有效措施，
减少对老年人的伤害。患者在行走时穿病号服大小合适和防滑且合
适的鞋，告诫患者在行走过程中要集中注意力，防止出现摔跤。因
此，实施护患共同管理，可增加患者和陪护人员自我管理和配合意
识，减少发生跌倒的概率。 

在本文研究中，我院精神科收治的 56 例阿尔茨海默症初期老
年患者在实施护患共管模式，老年患者在住院期间，并出现跌倒现
象。证明在老年患者住院期间实施护患共管模式护理，促进护患双
方的互动性，能够降低老年患者发生摔跤的可能性，提高医疗安全，
减少对老年患者的伤害。 

综上所述，予以阿尔茨海默症患者护患共管模式，只有共同管
理小组，陪护人员以及老年患者共同加入预防老年患者跌倒护理管
理中，才能减少老年患者出现摔跤的可能性，降低老年患者出现危
险的概率，提高患者安全性，减轻患者病痛，值得临床推广和应用。 
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