
・計算式　　パーミル（‰）

・入院患者1000人あたり何人 転倒・転落の結果、骨折または頭蓋内出血しているかを表している　分子／分母×1000
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※　分母設定は「75歳以上の退院患者数」、分子設定は「分母のうち、入院中に大腿骨骨折を
発生した患者数」としている病院もあります。（国立病院機構臨床評価指標）
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    入院患者で転倒・転落の結果、骨折または頭蓋内出血が発生した件数 2 

＜解説＞ 

転倒・転落により、骨折等の外傷が発生した場合、患者さんの生活の

質（QOL）の低下や回復の遅延を招き、また入院期間の延長により医

療費も増大させる等、様々な弊害をもたらします。しかし、予防に全力

を尽くしても予防が困難な場合もあります。 

このため、予防対策に加え、転倒・転落が発生しても大きな障害をもた

らすことがない対策を講じていくことも重要となります。 
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