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摘要:目的

 

了解社区老年人照顾者害怕老年人跌倒现状及影响因素。方法
 

采用一般资料调查问卷、单条目问题法“您是否害怕

您的照顾对象发生跌倒?”、国际跌倒效能量表、焦虑自评量表对武汉市3个社区的196名老年人照顾者进行调查。结果
 

73.98%
社区老年人照顾者害怕老年人跌倒;照顾者跌倒效能量表得分为(40.04±10.56)分;照顾者性别、照顾时间、对老年人活动能力的

评价、劝阻老年人外出活动状况、老年人过去1年跌倒次数对照顾者跌倒效能有显著影响(P<0.05,P<0.01),照顾者跌倒效能

与焦虑得分呈负相关(P<0.01)。结论
 

害怕老年人跌倒的现象普遍存在于社区老年人的照顾者人群中,这种心理不仅会导致对

老年人的活动限制,还会使照顾者产生焦虑情绪。
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  害怕跌倒是指个体在进行日常活动时为了避免

跌倒而出现的自我效能或活动信心降低[1]。害怕跌

倒广泛存在于老年人群中,国外社区老年人害怕跌倒

的发生率为25%~55%[2],而国内社区老年人害怕

跌倒的发生率更是高达58.2%~66.4%[3-4]。因为害

怕跌倒,老年人往往会限制自身活动,最终导致躯体

功能减退,日常活动受限,甚至是跌倒,给老年人身心

健康及生活质量造成极大影响[5-6]。到目前为止,国
内外对于老年人害怕跌倒的研究重点都集中于老年

人自身,针对其照顾者的研究较少。但国外一项质性

研究表明,老年人活动能力下降或以往跌倒导致的重

大不良后果,会使照顾者对老年人的跌倒问题持续恐

惧,这种恐惧会导致照顾者限制老年人的活动,继而

影响老年人躯体功能和活动信心,进一步加重害怕跌

倒心理,此外,这种跌倒恐惧感会导致照顾者产生焦

虑情绪,严重影响照顾者的生活质量[7]。目前国内外

对照顾者担心照顾对象发生跌倒的这种心理尚无统

一定义,Ang等[8]将其定义为“照顾者担心他们的护

理对象发生跌倒”,国内尚无定义,本研究将其定义

为:“照顾者担心照顾对象发生跌倒”,为了便于描述,
用“害怕跌倒”表示。受传统文化及社会医疗环境影

响,我国目前及未来一段时间,家庭养老都将是我国

养老模式的主流,绝大多数老年人都将在家中接受照

顾,承担照顾者角色的多为其家庭成员[9],照顾者在

老年人跌倒的干预中发挥着重要作用[10]。因此本研

究旨在了解社区老年人照顾者“害怕跌倒”的现状及

影响因素,以期能为老年人跌倒的干预及预防提供参

考。

1 对象与方法

1.1 对象 采用便利抽样法,于2018年10月至

2019年4月选取居住于武汉市某3个社区的符合条

件的老年人的主要照顾者196人为研究对象。老年

人纳入标准:年龄≥65岁;非独居且在社区居住时

间≥3个月;无严重肢体、视听觉、沟通功能障碍;拥
有步行能力。排除标准:患有严重精神性疾病。照顾

者纳入标准:与老年人共同居住的家庭成员;承担老

年人的照顾任务,照顾时间≥3个月,为老年人指定

的主要照顾者;年龄≥18岁;认知功能正常,能够完

成问卷填写;知情同意,自愿参加本研究。排除标准:
严重沟通障碍、视听觉障碍者。
1.2 方法

1.2.1 调查工具 ①一般资料:由研究小组成员查

阅相关文献讨论后自行设计,包括性别、年龄、文化程

度、婚姻状况、与照顾对象的关系、照顾时间、是否有

稳定收入来源、是否在职、自评身体状况、对照顾对象

活动能力的评价、照顾对象过去一年发生跌倒次数、
因担心跌倒劝阻照顾对象外出活动状况、跌倒预防知

识掌握情况。②害怕跌倒:采用单条目问题“您是否

害怕自己的照顾对象发生跌倒?”对社区老年人照顾

者害怕跌倒的发生率进行评定,回答“是”即害怕自己

的照顾对象发生跌倒;回答“否”即不害怕自己的照顾

对象发生跌倒,该方法已被证实可以用于测评“害怕

跌倒”的发生率[11]。由于单条目问题不能反映害怕

跌倒的程度,因此采用国际跌倒效能量表(The
 

Falls
 

Efficacy
 

scale
 

International,FES-I)[12]进 行 补 充 测

评,以探究社区老年人照顾者不同程度“害怕跌倒”的
影响因素,目前已有研究证实该量表可以用于测评社

区老年人照顾者的“害怕跌倒”[13]。FES-I包括2个

维度16个条目,分别为室内维度(10个条目)和室外

维度(6个条目)。该量表采用Likert
 

4级评分,从“一
点信心也没有”到“非常有信心”依次计1~4分,总分

16~64分,得分越高说明跌倒效能感或自信心越强,
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本研究中得分越高说明照顾者对自己的照顾对象在

不发生跌倒的情况下完成相应活动时的跌倒效能感

或信心越强。采用郭启云等[14]汉化的中文版国际跌

倒效能量表,汉化版量表的 Cronbach's
 

α系数为

0.921,分半信度系数为0.914,平均CVI 为0.845。
本研究中,该量表的Cronbach's

 

α系数为0.901。③
焦虑自评量表(SAS):共20个条目,每个条目采用

1~4级评分,标准分大于50分即存在焦虑症状,其
中50~59分为轻度焦虑,60~69分为中度焦虑,70
分以上为重度焦虑。
1.2.2 调查方法 由研究组成员在社区卫生服务中

心或入户进行当面调查,现场发放问卷,并使用统一

指导语向研究对象介绍研究目的、意义及问卷填写注

意事项,获得知情同意后由研究对象自行填写。对于

因文化水平无法独立完成问卷填写的研究对象,进行

详细解释说明,研究对象作出选择后由研究者代为填

写。问卷现场收回,并检查是否完整,如有遗漏现场

补全。发放问卷200份,回收有效问卷196份,有效

回收率为98.00%。
1.2.3 统计学方法 采用Excel2007软件建立数据

库并双人核对录入数据,采用SPSS20.0软件进行t
检验、单因素方差分析,多元线性回归分析、Pearson
相关性分析,检验水准α=0.05。
2 结果

2.1 一般资料 196名照顾者中,男85人,女111
人;年龄24~83(53.69±14.63)岁;70人为老年人的

配偶,115人为子女,11人为其他亲戚。
2.2 社区老年人照顾者害怕跌倒现状 在“您是否

害怕自己的照顾对象发生跌倒?”问题中,145人回答

“是”(73.98%),仅51人回答“否”(26.02%)。FES-I
得分为19~64(40.04±10.56)分,室内活动条目均

分为(2.74±0.99)分,室外活动条目均分为(2.11±
0.92)分,各条目得分见表1。

表1 FES-I各条目得分

维度 项目 得分(􀭺x±s)

室外维度 在湿滑的路面上行走 1.72±0.86
上下斜坡 1.85±0.85
在不平整的路面上行走 1.94±0.79
在拥挤的人群中行走 2.01±0.80
伸手拿高过头顶的东西 2.26±0.82
散步 2.92±0.82

室内维度 爬楼梯 2.25±0.91
参加社会活动 2.51±0.96
拜访亲友 2.59±0.93
购物 2.65±1.03
从椅子上站起来或坐下 2.66±0.85
洗澡 2.69±0.95
准备简单的饭菜 2.74±1.02
打扫房间 2.83±1.14
穿脱衣服 3.06±0.89
听电话 3.36±0.77

2.3 社区老年人照顾者“害怕跌倒”的单因素分析 
比较不同性别、年龄、文化程度等照顾者“害怕跌倒”
评分,差异有统计学意义的项目见表2。

表2 社区老年人照顾者FES-I量表得分比较

项目 人数 得分(􀭺x±s) t/F P

性别

 男 85 42.12±10.84 2.438 0.016
 女 111 38.45±10.11
文化程度

 小学以下 60 40.73±9.99 3.043 0.030
 初中 53 36.43±9.74
 高中及中专 42 41.78±11.35
 大专以上 41 41.90±10.80
照顾老年人时间(月)

 3~ 55 37.16±9.65 5.173 0.006
 6~ 30 37.63±10.15
 >12 111 42.11±10.71
过去1年老年人跌倒次数

 0次 145 42.35±10.15 18.154 0.000
 1次 34 35.56±9.09
 ≥2次 17 29.24±6.79
对老年人活动能力的评估

 差 49 32.10±8.41 20.843 0.000
 一般 91 40.50±9.15
 良好 53 45.92±9.98
 优秀 3 51.66±12.01*

劝阻老年人外出活动情况

 从不 48 47.10±10.86 21.857 0.000
 偶尔 82 41.32±8.29
 经常 57 33.49±8.89
 总是 9 32.11±9.18
对跌倒预防知识了解情况

 完全不了解 29 44.24±11.04 3.245 0.041
 了解一些 152 39.16±10.47
 了解很多 15 41.25±8.48

  注:*人数较少,未纳入统计推断。

2.4 社区老年人照顾者害怕跌倒的多因素分析 以

FES-I得分为因变量,将单因素分析中对照顾者FES-
I得分影响有统计学意义的变量作为自变量赋值后进

行多元线性回归分析,结果显示,照顾者性别(赋值:
男=0,女=1)、照顾时间(3~个月=1,6~个月=
2,>12个月=3)、对老年人活动能力的评价(差=1,
一般=2,良好=3,优秀=4)、劝阻老年人外出活动情

况(从不=1,偶尔=2,经常=3,总是=4)及老年人过

去1年跌倒次数(0次=1,1次=2,≥2次=3)进入

回归方程,见表3。
表3 社区老年人照顾者FES-I得分影响

因素的回归分析(n=196)

自变量 β SE β' t P

常量 44.511 4.504 - 9.883 0.000
性别 -2.566 1.181 -0.121 -2.172 0.031
照顾时间 2.191 0.717 0.182 3.057 0.003
对老年人活动能力的评价 3.966 0.846 0.286 4.686 0.000
劝阻老年人外出活动情况-3.458 0.778 -0.275 -4.447 0.000
老年人过去1年跌倒次数-3.951 0.976 -0.237 -4.047 0.000

  注:R2=0.441,调整R2=0.420,F=21.177,P=0.000。

2.5 社区老年人照顾者焦虑状况与“害怕跌倒”的相

关性分析 社区老年人照顾者SAS得分与FES-I总
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得分、室 内 及 室 外 活 动 项 目 得 分 呈 负 相 关(r=
-0.643、-0.587、-0.608,均P=0.000)。
3 讨论

3.1 社区老年人照顾者害怕跌倒的现状分析 本研

究结果显示,社区老年人的照顾者普遍存在“害怕跌

倒”,且相较于社区老年人害怕跌倒发生率(58.2%~
66.4%)更 高[3-4]。同 时 本 研 究 结 果 显 示,照 顾 者

FES-I评分中,室内活动条目得分除爬楼梯外,要普

遍高于室外活动条目得分,这说明相较于室内活动项

目,照顾者对老年人完成室外活动项目的跌倒效能感

或信心更差。当老年人参加室外活动时,照顾者更加

担心老年人发生跌倒,其中最为担心的5个项目是:
在湿滑的路面上行走、上下斜坡、在不平整的路面上

行走、在拥挤的人群中行走及伸手拿高过头顶的东

西。以往对老年人害怕跌倒的研究焦点都集中于老

年人自身,而忽略了其照顾者。但照顾者这种“害怕

跌倒”心理,不仅会导致对老年人的活动限制,影响老

年人活动信心,还会使得自身产生焦虑情绪,影响生

活及照护质量,应给予关注。
3.2 社区老年人照顾者“害怕跌倒”的影响因素分析

3.2.1 性别 本研究结果显示,女性照顾者的“害怕

跌倒”程度较男性照顾者更高。一方面,受先天因素

的影响,女性跌倒效能本就低于男性,更容易滋生“害
怕跌倒”的情绪[15]。另一方面,在年轻的照顾者人群

中,承担照顾老年人任务的多为女性,而男性更多的

忙于日常工作,对于老年人的关注较少,这可能也是

导致男性照顾者“害怕跌倒”程度较轻的原因。尽管

该因素不易改变,但在今后制定老年人害怕跌倒的干

预计划时,针对主要照顾者为女性的家庭,应了解照

顾者的“害怕跌倒”状况,给予更多的健康指导和积极

的心理支持,与照顾者共同帮助老年人树立活动信

心。
3.2.2 照顾时间 本研究结果显示,随着照顾时间

的延长,照顾者“害怕跌倒”有一定程度的下降。推测

其可能原因有:①照顾者由于“害怕跌倒”,往往会劝

阻老年人避免外出活动,随着照顾时间延长,老年人

的外出活动行为也会因为照顾者的劝阻行为逐渐减

少,最终避免外出活动,老年人外出活动减少使得照

顾者担心照顾对象外出活动发生跌倒的状况得以缓

解。②长期的、繁重的照顾任务使照顾者对于日常照

顾工作产生了倦怠感,对老年人的关注度下降,从而

使得照顾者“害怕跌倒”程度下降。
3.2.3 照顾者对老年人日常活动能力的评估 本研

究结果显示,照顾者对老年人日常活动能力的评价越

差,照顾者“害怕跌倒”水平越高。照顾者与照顾对象

长期生活在一起,对老年人的日常活动能力有一定的

了解,因此照顾者对老年人日常活动能力的评估在一

定程度反映了老年人的日常活动能力水平。研究发

现,随着年龄增高,老年人躯体功能下降、日常活动能

力变差会导致老年人在进行日常活动时,表现出害怕

跌倒,对照顾者的依赖性增加[16]。照顾者在日常生

活中,会对照顾对象的日常活动能力进行评估,当照

顾对象日常活动能力下降,照顾者会认为照顾对象存

在潜在的跌倒可能,当不能陪同照顾对象进行活动

时,会由于担心照顾对象跌倒而限制其活动。
3.2.4 老年人过去1年跌倒的经历 跌倒普遍存在

于社区老年人群中,在我国,60岁以上老年人跌倒发

生率为3%~26%[17-18],在西方国家,社区老年人跌

倒发生率更是高达30%~60%[19]。跌倒不仅可能导

致老年人软组织损伤、骨折,甚至是死亡[20],而且会

给照顾者造成巨大的经济负担和照顾压力[21]。因此

鉴于跌倒可能给老年人造成的重大伤害或给家庭带

来的照顾负担,会使得照顾者表现出“害怕跌倒”,且
这种“害怕跌倒”的水平会随着老年人跌倒的次数增

加而增高。
3.2.5 劝阻老年人外出活动情况 以往的研究发

现,老年人由于害怕跌倒,往往会限制自身活动,久而

久之导致躯体功能下降,日常活动能力变差,最终增

加跌倒风险,加重害怕跌倒症状,形成一个恶性循

环[5]。本研究结果显示,照顾者由于“害怕跌倒”也会

作出劝阻老年人外出的决定,且劝阻照顾对象外出活

动的频率随着照顾者“害怕跌倒”程度增加而增加。
在亚洲国家,受传统文化及医疗卫生环境影响,多数

老年人在家庭中接受照顾,老年人活动缺乏自主性,
其活动决定往往取决于他们的照顾者[13,22]。但由于

照顾者对老年人的跌倒预防缺乏正确的认识,不仅没

有给予老年人积极的心理支持,而且盲目劝阻老年人

避免外出活动,这使得老年人进一步限制活动,加快

了老年人躯体功能减退过程。适宜的活动不但可以

提升老年人的日常活动能力,减轻害怕跌倒心理,而
且可以有效避免焦虑、抑郁等负性情绪,对于老年人

的身心健康有着重要意义[4,23]。因此,今后在对社区

老年人害怕跌倒进行干预时,应将照顾者考虑在干预

计划之内,帮助照顾者树立正确的跌倒预防观念,避
免不合理的活动限制。
3.3 社区老年人照顾者焦虑状况与“害怕跌倒”的相

关性分析 本研究结果显示,社区老年人照顾者SAS
得分与FES-I得分呈负相关,即照顾者对于照顾对象

在完成相应活动时的跌倒效能感或信心越好,其焦虑

状况越轻。Van
 

Haastregt等[24]发现,以往跌倒导致

的不良后果会使照顾者更加关注照顾对象跌倒问题,
对于跌倒存在持续的恐惧感,这种担心照顾对象发生

跌倒的心理会使得照顾者产生焦虑情绪,影响其生活

质量。Dow等[25]的研究也有相似的结果。焦虑情绪

不仅影响照顾者的生活质量,也会影响到照顾者的照

顾能力[26],良好的照顾能力对于老年人跌倒预防及

健康管理有着重要意义。因此针对照顾者“害怕跌

倒”进行干预,不仅可以提升照顾者的照顾能力,也可
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以缓解其焦虑症状,改善生活质量,在今后的研究中

应给予重视。
4 小结

本研究发现,“害怕跌倒”也普遍存在于在社区老

年人的照顾者人群中,尤其是在有过跌倒史的老年人

的照顾者人群中。照顾者对照顾对象跌倒的恐惧心

理会导致对老年人的活动限制,加速老年人躯体功能

下降,照顾者由于常常担心照顾对象发生跌倒,还会

产生焦虑情绪。因此,今后在制定老年人害怕跌倒的

干预计划时,应将老年人照顾者纳入干预计划,帮助

其树立正确的跌倒预防观念,避免不合理的活动限

制,以改善老年人活动信心及照顾者焦虑情绪。
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