
 لیاردب یدرمان  یبهداشت خدمات و یپزشک علوم دانشگاه

 لیاردب( ره) ینیخم امام یدرمان یآموزش مرکز

 

 (Instruction)  دستورالعمل

 :سقوط فیتعر

 اي بيبر روي سطوح و يا كف سقوط مي كند و ممکن است آس يرعمديبه صورت تصادفي و غ مارستانيدر ب يرويدادي است كه طي آن بيمار بستر

سطح ناصاف، لغزنده ، مرطوب، در  يتخت، از رو اي يصندل يبدون علامت باشد. سقوط ممکن است از رو ايبدن مشخص شود  ياز آن رو يجراحت ناش

 .افتدياتفاق ب رهيو غ يبازتوان يها تيركت، در زمان فعالح نزما

 : (مختصر  –كوتاه  –جملات ساده  باشد( برده شده امري )دوم شخص جمع حالت افعال به كارگامهای دقیق انجام عملیات )

د و يبيماران بستري پيش بيني كن با استفاده از معيار مورس خطر سقوط را دردر بدو پذيرش و ارزيابي در هر شيفت، ارزيابي اوليه  در -1

 .ديثبت نماي HISمعيار مورس را براي تمامي بيماران در 

در معيار مورس(  تمهيدات لازم جهت پيشگيري ≥45بر اساس ارزيابي بيمار با ابزار مورس، در صورت احتمال خطر سقوط بيمار )امتياز  -2

 د. يرا به شرح ذيل انجام ده

 .ديالصاق نماي ارميب ييدستبند شناسا ير روبروز سقوط بزرد با درج احتمال  لبيل ،جهت بيماران مستعد سقوط 

 .ديهدحضار پرستار را براي آنها توضيح او نحوه استفاده از سيستم  ديماينشنا آدر بدو پذيرش بيماران هوشيار را با محيط اطراف خود  

 .ديتخت و صندلي را به بيمار و خانواده او توضيح ده زهدف و روش استفاده از توصيه هاي ايمني و چگونگي پايين آمدن ا 

 .ديحريم خصوصي بيمار را حفظ كن 

 .دياز كاركرد صحيح سيستم احضار پرستار اطمينان حاصل كن 

 .هيددخت را به پايين ترين موقعيت خود حركت ت امکان در صورت 

 يد.يا زير پايي در هنگام خروج بيمار از تخت استفاده كن كنار تخت هاز پل 

)بار اول بيمار بر روي تخت مي نشنيند و پاهاي خود را از  Danglingجهت خروج از تخت در بيماران مسن و مستعد سقوط از روش  

كنار تخت آويزان ميکند و  حركت مي دهد.بار دوم بيمار بر روي صندلي كنار تخت مي نشيند بار سوم بيمار در داخل اتاق حركت مي 

 از اتاق خارج مي شود.( استفاده نماييد. كند و بار چهارم بيمار

 .نيدكاز تميز و خشک بودن سطح سطوح اطمينان حاصل  

 .نيدكنظارت  يشترببه بيماران در معرض خطر سقوط، به ويژه در هنگام شب،  

 بيمار است.كه نور در دسترس  ديتا در صورت نياز به روشنايي، در خواست كمک كند. و اطمينان حاصل كن نيدكبيمار را تشويق  
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را در  ها Bedsideو نحوه باز و بسته كردن قفل  نيدكاطمينان حاصل  ها و قفل بودن چرخ تختها   Bedsideو بالا بودن   Fix  از 

 .دهيدصورت لزوم، به بيمار و همراه بيمار توضيح 

 و قفل چرخ تختها اطمينان حاصل كنيد. ها  Bedsideاز كاركرد صحيح  

 ه راهرو منتهي به توالت و دستشويي واجد نور كافي و فارغ از هر گونه مانع، اشياء زايد و اضافي باشد.ك نيدكترتيبي اتخاذ  

 .ماييدنبيماران را تشويق به استفاده از ميله هاي نصب شده در سرويس بهداشتي و حمام  

 كه دمپايي يا كفشهاي مناسب بپوشند تا سر نخورند. نيدكبيمار را راهنمايي  

 .ماييدنم دسترسي بيمار به واكر، عصا و ساير وسايل كمک حركتي را تسهيل ودر صورت لز 

 .ماييدنمحيط را به لحاظ وجود مخاطرات تهديد كننده ايمني بيمار بررسي  

 .ماييدندر اتاق درمان و واحدهاي تشخيصي بيماران مستعد سقوط را تنها رها ن 

 .هيددو جابجايي بيما را به روش ايمن انجام  ماييدندر حين انتقال بيماران، از بالا بودن حفاظ برانکارها اطمينان حاصل  

 .هيددبيمار  يا مراقبين)همراهان( او را در مورد برنامه مراقبتي پيشگيري از سقوط آموزش  

 .ماييدنزوم از مهار شيمايي استفاده لبراي بيماران بي قرار با دستور پزشک از مهار فيزيکي و درصورت  

 .نيدکاز وجود وسايل مورد نياز بيمار در كمد كنار تخت اطمينان حاصل  

)بررسي سطح درد بيمار، در .هيددو فعاليتهاي ذيل را انجام  نيدکصبح هر ساعت يک بار به بيمار سركشي  6ب تا ش10در بين ساعات  

ها، بررسي سهولت  Bedsideبودن  Fixمار به اجابت مزاج، اطمينان از وضعيت قفل تختها و بالا و اختيار دادن داروي بيمار، بررسي نياز بي

 .(دسترسي بيمار به سيستم احضار پرستار، بررسي در دسترس بودن  دستمال كاغذي، ميز كنار تخت و سطل آشغال

 اروهاي آنتي سايکوتيک، ضد تشنج و بنزوديازپين ها،د)در صورتي كه بيمار  داروهاي تاثير گذار بر سطح هوشياري، دفع و راه رفتن  

بيمار را به لحاظ سقوط زماني كه دارو به بيشترين  مي كند مصرف ضد فشارخون، داروهاي قلبي، آنتي آريتمي يا ضد افسردگي و ديورتيکها ( را 

 .نماييدميزان خود در خون مي رسد كنترل 

 بيماراني كه دچار مشکلات حركتي مي باشند: 

A.  در صورتي كه بيمار وسايل كمک حركتي را از منزل آورده نماييداز در دستر بودن وسايل كمک حركتي آنها اطمينان حاصل .

 .نماييدباشد ايمني وسيله را به جهت استفاده در بخش بررسي 

B.  نماييدحتي با وجود وسايل كمک حركتي بيمار را از جهت نياز به كمک بررسي. 

و در صورت صلاحديد  .ماييدنع مکرر احتياج دارند بر طبق زمانبندي )به فواصل منظم و مستمر ( رفع فنياز بيماراني كه به د 

 پزشک معالج سوند فولي يا اكسترنال تعبيه نماييد.

 .فع نماييدر مانند در دسترس قرار دادن عينک، فراهم كردن نور كافي و...()در حد امکان را  اختلال بينايي بيماران بستري 
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بر ارزيابي اوليه و ارزيابي هاي هر شيفت پرستاران از بيماران و مراقبتهاي ارائه شده به بيماران در معرض خطر سقوط و  انسرپرستار -3

 داشته باشيد.ثبت شاخص معيار مورس و سقوط بيمار نظارت 

ويزر باليني و در شيفت صبح به در شيفتهاي عصر و شب به سوپرا RCAدر صورت سقوط بيمار بلافاصله جهت بررسي در كميته  -4

 .نماييدكارشناس هماهنگ كننده ايمني بيمار  گزارش 

 

  منابع :

 -، فرآيندها، اقدامات ( جلد چهارم)مفاهيم 2018صول پرستاري كوزير ا

 1394( فرناز مستوفيان Prevention Pressure Ulcer Guideline)اريشگيري از زخم فشراهنماي پي 

 .AHRQ ،2013ادن در بيمارستان ها: مجموعه ابزار براي بهبود كيفيت مراقبت، توسطپيشگيري از افت - 

 فرم ارزيابي خطر سقوط مورس ،سيستم احضار پرستارامکانات مرتبط :   

 ،كارشناسان پرستاري و كمک بهياران، پزشکان سرپرستاران  کارکنان مرتبط:

   

 

 

 : تهیه کننده/تهیه کنندگاننام و نام خانوادگی و سمت  
 نام و نام خانوادگی و

 : سمت تأیید کننده

 نام و نام خانوادگی و

 : سمت تصویب کننده

 اعظم مظفري

  سرپرستار

 مهناز داوري

كارشناس هماهنگ كننده 

 ايمني بيمار

 

 دكتر حسين دوستکامي 

 معاون آموزشي

 

 دكتر حسين دوستکامي 

 معاون آموزشي 
 

 اميراحمد عرب زاده دكتر

 رئيس مركز

 

  علائي  واحد

 سوپروايزرآموزشي
 

 فريبا ساقي 

  سرپرستار

 رقيبه عزيزي

  سرپرستار
 


