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肌不可失肌不可失
保命防跌保命防跌 人人有責人人有責

保健組護理師保健組護理師

曹瑞雲曹瑞雲
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跌倒跌倒 有多嚴重有多嚴重??

老年人跌
倒第二大

原因
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一、跌倒統計一、跌倒統計

•• 台灣老年人的跌倒率為台灣老年人的跌倒率為10%10%--20% 20% 
→ → 每每5~105~10位老人就有位老人就有11位在位在11年內年內
跌倒過。跌倒過。

•• 有跌倒經驗的人中，有有跌倒經驗的人中，有1/31/3以上的以上的
人有再次跌倒的機率。人有再次跌倒的機率。
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資料來源：衛生福利部國民健康署
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某綜合醫院跌倒事件對病人健康影響程度

死亡; 4 ; 0.1%
極重度; 6 ; 0.1%

重度; 184 ; 3.5%

中度; 997 ; 
18.7%

輕度; 1,432 ; 
26.9%

無傷害; 2,579 ; 
48.4%

跡近錯失; 3 ; 
0.1%

無法判定; 100 ; 
1.9%

未填; 21 ; 0.4%

死亡

極重度

重度

中度

輕度

無傷害

跡近錯失

無法判定

未填

(N=5,326)
(慈濟護理雜誌2002:1:66)

當跌倒發生在不同年齡

圖片來源：網路
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人體年齡與骨質的變化

9

骨質疏鬆
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肌少症

• 老化、發育過程、不良營養、臥床、
缺乏活動、慢性疾病和某些藥物皆與
肌少症有關(Cruz-Jentoft et al., 2010) 
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二、容易跌倒的原因：個人因素 1/3

1.年齡在65歲以上，有75%曾有跌倒的記錄

2.以前有跌倒過。

3.身體出現退化，例如走路不平穩，視力與
聽力變差，或容易頭暈者。

4.貧血或姿勢性低血壓

5.有慢性病，例如心臟病、高血壓、糖尿
病、呼吸系統疾病、老年痴呆症、憂鬱
症、關節炎等。

21

5.營養不良、虛弱、經常有頭暈或暈眩狀症

6.意識障礙（失去方向感、躁動混亂等）

7.視覺障礙、聽覺障礙、肢體功能障礙

8.睡眠障礙

9.鞋子穿著不當：鞋底無止滑功能

22

二、容易跌倒的原因：個人因素 2/3
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10.現在正在服用影響意識或活動之藥
物，例如：利尿劑、止痛劑、輕瀉劑、
安眠藥、鎮靜劑、降血壓藥、抗組織胺
劑、降血糖劑等。

23

二、容易跌倒的原因：個人因素 3/3

跌倒的原因 Med Clin N Am 2006;90:806

• 個人因素
–步態或平衡不良

–周邊神經病變

–前庭功能失調

–肌肉無力

–視力不良

–疾病

–年紀增長

–日常生活功能不良

–姿勢性低血壓

–失智

• 外在因素：
– 環境因素
– 鞋具、衣著、輔具
– 約束
– 藥物

• 加重因素
– 絆倒
– 滑倒
– 頭暈
– 無力
– 昏倒
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資料來源：衛生福
利部國民健康署
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資料來源：衛生福利部國民健康署

資料來源：衛生福利部國民健康署

三、三、
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資料來源：衛生福利部國民健康署

四、

五、五、
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身高192公分
體重 91公斤

身高192公分
體重 92公斤
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心肺適能

••健走健走，是最適合高齡者的運動之一

• 低強度

• 避免對骨骼施加過多壓力

• 時間不宜過長

肌肉適能

• 肌肉用力的運動/重量訓練

• 循序漸進(低負荷)
• 進行10-15反覆次數

• 所有運動都在關節角度不痛的範圍內進行

• 使用機械式重量訓練
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柔軟度

• 全方位伸展，維持所有關節最大可動範圍

• 高齡者一開始的運動應以柔軟度伸展為主
要考量
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提供老年人規律的身體
活動介入，將顯著延緩
甚至改善老化現象，達
到預防跌倒的效果。


