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防跌倒护理规范在老年患者中的价值

毕维美

青岛市黄岛区六汪中心卫生院 山东 青岛 266400

【摘 要】：目的：分析防跌倒护理规范在老年患者当中应用的具体价值。方法：2020 年至 2021 年期间，我院收治了 60 例

老年患者，将其当做本次实验的对象，通过随机分配原则，分为两组，常规防跌倒护理作为对照组，与实施防跌倒护理规范

的实验组展开对比。比较两组患者的具体护理效果、患者满意率等。结果：实验组老年患者的护理效果更好，满意度更高，

组间对比差异具有统计学意义（P＜0.05）。结论：防跌倒护理规范的实施可以在最大程度上降低老年患者发生跌倒的概率，

进而为提升临床治疗效果打下良好基础。
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跌倒是指处于清醒状态的患者突然发生且无意识摔倒

在平面上的行为，随着人口老龄化的逐渐严重，近些年住院

患者的年龄也逐渐增高，这也间接升高了跌倒事件的发生

率。跌倒事件发生后，会对老年患者的软组织造成一定损伤，

例如出现骨折、颅脑损伤等，加之老年人身体机能逐渐退化，

所以因跌倒而造成死亡事件的情况也多有发生。跌倒不仅会

影响老年患者的心理健康与生存质量，对医院工作的顺利开

展也会造成一定干扰，进而降低治疗有效率。所以为了改善

现状，尽可能降低老年患者出现跌倒事件的概率，本次实验

便以此为基础，进一步对防跌倒护理规范在老年患者当中应

用的具体价值进行分析。

1 资料与方法

1.1 一般资料

2020 年至 2021 年期间，我院收治了 60 例老年患者，将

其当做本次实验的对象，通过随机分配原则，分为两组。对

照组男 20例，女 10例，平均年龄（74.97±1.56）岁；实验

组男 12例，女 18例，平均年龄（75.14±1.29）岁。所有患

者一般资料无显著差异，实验具有可行性，P＞0.05 具有可

比性。

纳入标准：①对本次实验知情、同意且自愿参加；②主

观意识清晰，具备自主呼吸能力；③沟通无障碍，理解能力

正常，可正确表达自身真实意愿；④在本院接受治疗未中断；

⑤病历完整真实无隐瞒。

排除标准：①认知、视听功能存在障碍；②治疗期间依

从性差；③因外界因素中断治疗。患者入院后对病情有基础

认识，并对治疗方式、药物无过敏反馈，本次实验已通过伦

理委员会审核。

1.2 护理方法

对照组实施基础护理，步骤如下：第一，为患者详细介

绍病区的环境，发放知识宣传手册。第二，保障病房、走廊、

卫生间等地方地面的平整整洁度，灯光要足够明亮但不要过

于刺眼。第三，对每一位患者进行跌倒倾向的评估，结合病

情的不同，叮嘱家属、护工等做好相应陪护。

实验组防跌倒护理规范，步骤如下：第一，扩大对入院

老年患者的防跌倒宣教力度，新入院的患者，医护人员要先

带领其走一遍日常去的地方，并耐心讲解每一个设施的具体

用法，确定患者学会使用后，再向每一位患者并发放防跌倒

手册，并在墙面张贴宣传报，宣传屏幕用通俗易懂的话循环

播放、讲解“老年患者为什么会发生跌倒”“出现跌倒事件

的高发地点与高发时间”“怎么良好预防跌倒发生”“如何

提升患者的自我保护意识”等。嘱咐患者行动时不要着急，

行走、转身时，要尽量缓慢，下床时，需在床上躺一会儿确

保神志清醒后再缓慢起身，起身后在床边坐一会儿确保四肢

有力气之后再慢慢下床行走，避免因头晕导致跌倒发生。夜

间睡眠或午间休息时，需拉起床栏，如厕、沐浴时要旁边也

要有专人陪护，高危险性的易跌倒患者尽量坐在沐浴椅上沐

浴。患者要防滑鞋子，衣物不要过于肥大，上下楼尽量在家

属、护工的陪伴下使用电梯。第二，在入院 24h 内，完成对

每一位老年患者的既往跌倒病史、是否贫血情况、精神状况、

自理情况、走路稳定性、治疗依从性等方面的风险评估，将

评估分值的变化情况实时记录在监控表上。部分高危险性的

易跌倒患者，需在床头放置警示牌，由医护人员每日进行监

控、注巡视，尤其需要注意夜间、凌晨时段患者的移动，交

代家属、护工切忌让患者独自活动。第三，提升对老年患者

心理护理的力度，医护人员要时常与患者展开交流，交流时

态度要耐心、和蔼，并注意使用礼貌用语、尊称等。发觉患

者出现异样时，要在第一时间进行询问，及时了解患者的内

心想法，展开针对性疏导安慰，以此降低患者的焦虑情绪。

当患者觉得没有安全感时，适时为患者寻找可以带来安全感

的东西并尽量满足其所有合理需求。进行用药指导时，对不

同患者叮嘱方式也要进行改变，一定要让其遵医嘱用药，并
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时刻注意药物不良反应，避免因药物使用不当而出现跌倒。

还有部分不愿麻烦他人、自尊心较强的患者，要反复对灌输

跌倒的安全意识，并让家属、护工合力监管，定期开展知识

讲座，提升患者的治疗自信与治疗依从性。第四，加强对医

护人员及护工的防跌倒培训力度与安全服务意识，掌握易出

现老年跌倒的各种危险原因及相应处理办法。对具体的跌倒

案例进行讨论，总结经验与教训，并定期考核。另外，患者

常去区域需保持光线充足，傍晚天黑后开启地灯。病房内所

有物品的摆放要整齐规范，且保障地面整洁、无障碍物，卫

生间放置防滑垫与警示牌并安置扶手。定期检查病床质量与

床头呼叫器是否完好、可用、易触及[1]。

1.3 观察指标

观察两组患者的跌倒发生情况和护理满意度。

1.4 统计学分析

用 EXCEL20O7forwindows建立数据库，患者的信息确认

无误后，所有数据导入 SPSS13.0forwindows做统计描述以及

统计分析。采用 spss22.0 软件是研究的数据进行整理分析，

计数单位采用%进行表示，计量数据采用（x±s）来进行表

示。

2 结果

实验组老年患者的护理效果更好，满意度更高，组间对

比差异具有统计学意义（P＜0.05）。详细结果如表 1所示。

表 1 两组老年患者的跌倒发生率、护理满意率对比（例，%）

组别 跌倒发生率 护理满意率

对照组（n=30） 13.33% 73.33%

实验组（n=30） 3.33% 96.67%

X2 2.365 4.389

p ＜0.05 ＜0.05

3 讨论

受基本国情影响，老龄化社会的局面逐渐明显起来，来

就医的老年患者也与日俱增。老年患者与其他患者最大的不

同便是身体机能正在逐渐退化，神经、感觉、运动等系统都

会出现不同程度的生理衰退，反应、平衡、协同能力也相对

减弱，从这也是出现跌倒事件的主要原因[2]。以住院老年患

者为例，大部分都患有多种慢性疾病，使得出现跌倒的概率

大大增加，一旦患者跌倒，不但会使软组织出现擦伤、挫伤、

严重时还会骨折及多种伤害，甚至诱发死亡，会严重影响老

年患者的身心健康，间接对患者家庭及社会带造成沉重负担

[3]。所以，防跌倒由此成为了临床护理的一种重要任务，也

是有效提升护理质量的重要指标之一，必须采取科学、合理

的措施来保障老年患者的住院安全与护理满意度。

老年患者受自身条件限制，无法正确评价自身的生理状

况，对危险的认知也不够全面。相关数据指出[4]，70 岁以上

的患者出现跌倒概率最高，且卫生间为出现跌倒次数最多的

地点，凌晨为出现跌倒次数最多的时间。多次实验表明[5]，

不同形式的健康宣教均对降低跌倒发生率有着一定作用，而

良好的临床护理，更是可以让患者的康复的速度显著加快。

本次实验结果表明，实验组老年患者的护理效果更好，满意

度更高，组间对比差异具有统计学意义（P＜0.05）。之所以

实验组患者防跌倒的效果更好，是因为医护人员在面对患者

时，有更详细介绍住院期间的日常注意事项，在患者入院 24h

内，能够详细地对其展开跌倒风险评估，则在最大程度上有

效避免了患者可能出现的意外状况，并间接提升了其预防意

识与能力。除此以外，医护人员提供的针对性心理疏导，对

疾病的恢复极为有利，相关数据统计也证实了这一点。

总而言之，医院公用环境及病房设施的完善，能够有效

降低老年患者出现安全隐患的概率。而针对患者实际情况，

对医院环境及病区设施的改善，能够提升患者入院后的内心

安全感，提升护理效果与治愈率。综上，防跌倒护理规范的

实施可以在最大程度上降低老年患者发生跌倒的概率，进而

为提升临床治疗效果打下良好基础。
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