
入院時 2，3日目 1週間後
　 　/ 　　 / 　　　/ 　　 /

年　　齢  □□□ 65歳以上、9歳以下 2
既往歴  □□□ 転倒転落したことがある 2

 □□□ 平衡感覚障害がある 2
 □□□ 視力障害がある
 □□□ 聴力障害がある 1

 □□□ 足腰の弱り、筋力の低下がある 3
 □□□ 麻痺がある
 □□□ しびれ感がある
 □□□ 骨、関節異常がある（拘縮、変形）

1

 □□□ ふらつきがある 3
 □□□ 車椅子・杖・歩行器を使用している 2
 □□□ 自由に動ける 2
 □□□ 移動に介助が必要である
 □□□ 寝たきりの状態であるが、手足は動かせる 1

認　識　力

 □□□ 痴呆症状がある
 □□□ 不穏行動がある
 □□□ 判断力、理解力、記憶力の低下がある
 □□□ 見当識障害、意識混濁、混乱がある

4

 □□□ 睡眠安定剤服用中 2
 □□□ 鎮痛剤服用中
 □□□ 麻薬服用中
 □□□ 下剤服用中
 □□□ 降圧利尿剤服用中

1

 □□□ ポータブルトイレを使用している
 □□□ 車椅子トイレを使用している
 □□□ 膀胱内留置ｶﾃｰﾃﾙを使用している
 □□□ 排泄には介助が必要である

1

 □□□ 38℃以上の熱がある
 □□□ 貧血を起こしやすい 2

 □□□ 手術後3日以内である 2
 □□□ リハビリ開始時期、訓練中である
 □□□ 病状・ADLが急に回復・悪化している時期である 1

 □□□ ナースコールを押さないで行動しがちである
 □□□ ナースコールを認識出来ない・使えない 4

 □□□ 目立った行動を起こしている
 □□□ 何事でも自分でやろうとする 3

 □□□ 環境の変化（入院生活・転入）に慣れていない 1

合計

危険度

サイン欄

　

転倒・転落アセスメントシート　　武蔵野日赤病院
病棟（　　　　　　　　　     　　）患者名（　　　　　　　　　　　　　　　   　男・女）病名（　　　　　　　　　　　    　　　）

転倒・転落事故の記録：  □1回目　　  月　 　 日 （　 　 ）　　   時　　  分     □2回目　　  月　 　 日 （　  　）　　   時　　  分

　　　　　　　　　　　　　　  　  □3回目　  　月　　  日 （　 　　）　　   時　　  分    □4回目　　  月　  　日 （　 　 ）　  　 時　　  分

運動機能
障害

活動領域

薬　　剤

患者特徴

病    状

排　　泄

 □□□ 尿、便失禁がある
 □□□ 頻尿がある
 □□□ トイレまで距離がある
 □□□ 夜間トイレに行く事が多い

3

危険度Ⅰ：1～9点…転倒・転落する可能性がある
危険度Ⅱ：10～19点…転倒・転落を起こしやすい
危険度Ⅲ：20点以上…転倒・転落をよく起こす

＊査定日は入院時，2・3日目(生活に慣れた頃)，
　　　　　　　　1週間後(患者の性格等も把握できるようになった頃)、病状変化時

評価
スコア

患者評価
分　　類 特　　　　　徴　

　感　　覚　

<補足>網掛けの，評価スコアが4の項目にひとつ以上あてはまる
   患者の大半は，危険度Ⅱ以上になることが知られています！

危険度Ⅱ・Ⅲの患者には対策を行う
必要があるため，次のページへ進む．
危険度Ⅰの患者は転倒・転落事故を
起こす可能性が低いため，様子を見る．




