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跌倒风险评估下的分层护理对老年血液病住院患者 

预防跌倒及知信行的作用 

何 蓉，陆伟燕，李珍珠 
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【摘要】目的 分析跌倒风险评估下分层护理对老年血液病住院患者预防跌倒及知信行的作用。方法 选择我

院在 2024 年 3 月份至 2025 年 3 月份收治的 70 例患者参与研究，平均分成对照组和实验组，每组 35 例患者，对

照组常规护理，实验组跌倒风险评估下的分层护理，对比两组患者的跌倒发生率以及知信行评分、尊严评分。结

果 实验组患者的跌倒发生率更低，p<0.05，评估患者知信行评分、尊严评分，实验组更佳，p<0.05。结论 对老

年血液病住院患者提供跌倒风险评估下的分层护理，可以降低患者出现跌倒的风险，提升患者的知信行评分，提

高患者的尊严水平，值得提倡。 
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Effect of stratified nursing on fall risk assessment in elderly hospitalized patients with hematologic diseases 

on fall prevention and knowledge, information and action 
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【Abstract】Objective To analyze the effects of stratified nursing under fall risk assessment on preventing falls and 
improving knowledge, belief, and practice (KBP) among elderly hospitalized patients with hematologic diseases. Methods 
A total of 70 patients admitted to our hospital between March 2024 and March 2025 were selected for this study. They were 
evenly divided into a control group (35 patients) and an experimental group (35 patients). The control group received 
routine nursing care, while the experimental group received stratified nursing under fall risk assessment. The two groups 
were compared in terms of fall incidence, KBP scores, and dignity scores. Results The experimental group showed 
significantly lower fall incidence (p<0.05), with better KBP and dignity scores (p<0.05). Conclusion Implementing 
stratified nursing under fall risk assessment for elderly hospitalized patients with hematologic diseases can reduce fall risks, 
improve KBP scores, and enhance patients 'dignity levels. This approach is recommended as it effectively reduces fall risks, 
enhances knowledge, belief, and practice (KBP), and improves patients' dignity. 

【Keywords】Fall risk assessment; Stratified nursing; Elderly hematologic disease patients; Hospitalized patients; 
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血液病是指造血系统疾病，在老年人群当中具有

较高的发病率，随着我国人口老龄化的加剧，发病率呈

现上升的趋势。血液病的死亡率较高，患者住院期间接

受规范治疗可以延长患者的生存时间，但老年血液病

患者生理机能下降，多数患者需要卧床休息，运动能力

受到影响，出现跌倒的风险较高。若出现跌倒会增加患

者的治疗负担和医疗成本，影响患者的机体健康水平，

对患者的心理造成严重的创伤[1]。合理的措施可以降低

患者跌倒风险，满足患者护理需求。分层护理，作为一

种新型的优质护理，依据患者的具体情况，进行分级，

确定护理方案，在优化医疗资源的同时，提升护理效果。

跌倒风险评估作为评估患者是否出现跌倒的重要方式，

结合患者的运动能力，机体状况，对患者出现跌倒的风

险全进行分级，依据等级进行分层护理，具有较佳的可

行性。本文就跌倒风险评估下的分层护理对老年血液

病住院患者预防跌倒及知信行的作用进行讨论，现报
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道如下： 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择我院在 2024 年 3 月份至 2025 年 3 月份收治

的70例患者进行研究，依据双色球法分成对照组（n=35）
和实验组（n=35），对照组年龄范围 61-79 岁，平均年

龄 69.78±3.47 岁，实验组患者年龄范围 60-80 岁，平

均年龄 70.38±2.69 岁，分析患者的基础资料，显示结

果 P＞0.05，可以开展研究。 
纳入标准：具备血液病的诊断标准；均接受规范治

疗；语言功能正常；可以正确沟通交流； 
排除标准：重大脏器功能损伤；神经系统疾病；认

知功能异常。 
1.2 方法 
对照组常规护理：为患者提供舒适的病房环境，保

持室内光线充足，调整温度适宜，告知患者跌倒的原因、

不良预后，在病房明显部位张贴宣传图片，有效的预防

患者出现跌倒的风险。 
实验组依据跌倒风险评估策略的分层护理，具体

包括：（1）建立跌倒风险评估，依据 Morse 跌倒评估

量表，评估患者的跌倒风险，45 分及以上为高度风险；

25-44 分为中度风险；24 分及以下为轻度风险。（2）
开展分层设置，对护理人员进行分层，结合护理人员的

职称、工作年限、工作能力进行评估，包括一级护士、

二级护士、三级护士，若跌倒风险较高时，配置一级护

士一名，三级护士一名；跌倒中风险的患者配置一名二

级护士；跌倒风险为低风险的患者配置三级护士一名
[2]。（3）实施护理，制作防跌倒专用标识，在中、高

危跌倒的患者床头有效的悬挂，护理人员在为患者提

供护理过程中依据悬挂的标识，完成 患者的关注以及

保护，动态的评估患者的跌倒风险变化情况，病房内清

洁的人员完成病区清洁卫生管理，结合跌倒标识，尽可

能保持地面干燥，避免地面残留水渍，增加患者跌倒风

险[3]。（4）宣教，护理人员应为患者以及家属普及跌

倒风险的相关知识，明确跌倒的危害，如何预防跌倒的

产生。科室内制作防跌倒宣传手册，并发放到患者以及

家属的手中，对于评估为中、高风险的患者应留一名家

属陪同，每周增加一次跌倒预防相关知识的培训[4-5]。

（5）巡视，对于高危跌倒风险的患者，每两小时巡视

一次，巡视过程中再次进行跌倒风险教育，确定患者病

区内是否安全。提醒患者不要单独下床活动，提醒患者

需要护理服务时，邀请家属或者其他家属进行陪同[6]。

提醒患者不进行不适当的活动，加强健康宣教内容。（6）
报告，严格落实评估为中、高风险患者的护理，开展交

接班管理，若患者遵医行为较差时，及时与护理人员沟

通，加强健康宣教，提升其跌倒防范意识。 
1.3 观察指标 
1.3.1 对比两组患者跌倒发生率。 
1.3.2 依据防跌倒知信行调查量表对患者进行评估，

量表包括三个维度，分别为知识、态度、行为，知识维

度共计 25 条，评分范围在 0-25 分，评分越高知信行越

为理想。 
1.3.3 对比患者的尊严评分，依据尊严测评量表进

行评估，包括症状困扰、不确定性和担忧、失去自主能

力、失去自主能力共计 25 个条目，评分越高，尊严水

平越低。 
1.4 统计学方法 
本次计数用 n%表示，检验通过 χ²。文中所生成的

数据均借用 SPSS21.0 数据包处理，P＜0.05 ，符合统

计学研究。 
2 结果 
2.1 对照组 35 例患者有 8 例患者出现跌倒；发生

率 22.85%；实验组 35 例患者有 2 例患者出现跌倒，发

生率为 5.71%；实验组跌倒发生率更低，p<0.05。 
2.2 实验组患者知信行量表评分优于对照组，

p<0.05。 

表 1  分析两组患者跌倒知信行量表评分（͞x±s，分） 

组别 数量 
知识 态度 行为 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

对照组 40 9.72±2.46 12.26±2.56 10.54±2.46 14.34±2.36 15.21±0.32 22.32±2.21 

实验组 40 9.59±2.51 15.69±2.13 10.46±2.51 16.19±2.06 15.18±0.39 25.21±2.13 

t  0.2162 16.3158 0.0751 16.0154 0.5413 51.2641 

p  >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 

 
2.3 对照组患者护理前症状困扰评分为 18.46±

2.41 分；不确定性困扰评分为 30.25±4.22 分；失去自

主能力评分为 8.24±1.03 分；失去价值评分为 5.29±
0.54 分； 
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护理后症状困扰评分为 15.03±3.52 分；不确定性

困扰评分为 23.55±3.42 分；失去自主能力评分为 6.24
±0.38 分；失去价值评分为 3.64±0.32 分； 

实验组患者护理前症状困扰评分为 18.54±2.35分；

不确定性困扰评分为 30.47±3.27 分；失去自主能力评

分为 8.34±1.28 分；失去价值评分为 5.58±0.32 分； 
护理后症状困扰评分为 13.22±2.51 分；不确定性

困扰评分为 20.25±2.17 分；失去自主能力评分为 5.74
±0.41 分；失去价值评分为 3.24±0.38 分； 

护理后，实验组患者的尊严评分更高，p<0.05。 
3 讨论 
血液病发病相对较为隐匿，疾病变化较大，发病初

期不易引发患者的察觉以及重视，在体检过程中被发

现，而且疾病的治愈率较低，疾病易复发。随着当前医

疗技术的进步，血液病患者生存时间延长，但治疗周期

长，患者病情易反复发作，导致患者的生命质量下降。

血液疾病化疗过程中会对患者的机体功能造成较大的

损伤，易出现多种并发症，对于老年患者而言，多存在

基础疾病，化疗耐受度较差，而且身体机能消退，易出

现不良事件[7-8]。跌倒为老年血液病患者是常见的不良

事件，老年血液病患者一旦出现跌倒，出现骨折的风险

增加，亦会影响患者的心理健康水平。传统的护理措施

多针对于疾病的临床治疗，但在预防跌倒的效果上不

佳。故完善患者的跌倒预防管理，提升患者的机体以及

心理健康水平，以促进患者的恢复。 
本文通过对两组患者提供不同的护理措施后，实

验组患者跌倒发生率更低，p<0.05，评估患者的知信行

评分以及尊严评分，实验组显佳，p<0.05，分析原因：

跌倒风险评估，确定患者的分层信息，继而为患者提供

针对性的护理措施，可能保证护理的针对性和有效性，

同时提升了资源的利用率。有效的节约了患者临床护

理资源，保证所有患者均可以得到跌倒风险评估，并完

成患者的分组，依据低、中、高三个风险等，继而确定

不同等级的护理人员进行护理。对于昏迷或者瘫痪的

患者无法主动下床活动，跌倒风险低[9]。对于中危患者，

不仅需要为患者提供健康宣教，亦需要为家属提供健

康宣教，提升患者的家属的重视度，继而提升患者家属

的监护效果，尤其患者在自主活动的过程中，应告知家

属给予密切的关注。对于高危患者而言，应提升预防效

果[10]。有效的规避预防风险，降低患者出现跌倒的风

险，同时也降低患者因为跌倒导致治疗费用增加，增加

患者的心理负担。分层护理的建立，减轻了患者的心理

负担 ，提升患者和家属对跌倒的重视度，继而患者跌

倒发生率下降。 
综上所述，将跌倒风险评估联合分层管理，可以降

低患者出现跌倒的风险，在提升患者知信行水平的同

时，也提高了患者的自尊水平，继而患者的心理健康水

平进一步提升，满足患者护理需求，值得提倡。 
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