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〔摘要〕　目的／意义 分析国外基于机器学习构建住院患者跌倒风险预测模型的研究现状，为我国相关研究
提供参考。方法／过程 检索ＰｕｂＭｅｄ和ＷｅｂｏｆＳｃｉｅｎｃｅ数据库中２０１７—２０２２年基于机器学习构建住院患者跌
倒风险预测模型的文献，从研究角度、数据来源、构建方法、模型验证等方面梳理分析文献。结果／结论 国
外相关研究角度独特，数据海量、采集周期长，采用多种机器学习方法建模，且模型验证方法多样。国外

同行经验可供我国护理研究者合理借鉴。
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１　引言

跌倒是全球主要公共卫生问题之一［１］，也是住

院患者最常见的安全事件之一［２］。美国、西班牙院

内跌倒发生率和伤害率分别为 ３３‰ ～１１５‰、
６１％［３］和 １６１‰、３６４％［４］，我国三级甲等医院

住院患者跌倒发生率中位数为００５４‰，跌倒发生
例次数逐年增加，４年增长５７５５％，且伤害率中位
数高达７３６８％［５］。跌倒不仅延长住院天数，加重
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个人、家庭和社会的经济负担［６－７］，而且导致骨折、

残疾及深静脉血栓等并发症［８－１０］，甚至死亡［１１－１３］。

基于住院患者跌倒的流行性、危害性及高成本，有

效识别跌倒风险，降低院内跌倒发生率已成为亟待

解决的患者安全问题［１４］。

有效识别跌倒风险并给予精准化干预能减少院内

跌倒的发生［１５］。应用跌倒风险预测模型进行早期预

测是近年跌倒防范的研究热点。机器学习从数据中自

动分析规律，并利用规律对未知数据进行预测［１６－１７］，

已成为构建风险预测模型的重点方法，也是国外构

建住院患者跌倒风险预测模型研究的趋势。本文采

用 ＰｕｂＭｅｄ和 ＷｅｂｏｆＳｃｉｅｎｃｅ数据库，以 “ｉｎｐａ
ｔｉｅｎｔｓ／ｈｏｓｐｉｔａｌｉｚｅｄｐａｔｉｅｎｔｓ” “ｆａｌｌ／ｆａｌｌｄｏｗｎ／ｔｕｍｂｌｅ／
ｓｌｉｐ／ｓｔｕｍｂｌｅ” “ｒｉｓｋｐｒｅｄｉｃｔｉｏｎｍｏｄｅｌ” “ｍａｃｈｉｎｅ

ｌｅａｒｎｉｎｇ／ｄｅｅｐｌｅａｒｎｉｎｇ／ａｒｔｉｆｉｃｉａｌｎｅｕｒａｌｎｅｔｗｏｒｋ／ｇｒａｄｉ
ｅｎｔｂｏｏｓｔｉｎｇ／ｒａｎｄｏｍ ｆｏｒｅｓｔ／ｓｔａｃｋｉｎｇ／ｉｎｔｅｒｐｒｅｔａｂｌｅｍａ

ｃｈｉｎｅｌｅａｒｎｉｎｇ／ｅｎｓｅｍｂｌｅｌｅａｒｎｉｎｇ”等 ２８个主题词，
检索 ２０１７—２０２２年相关文献。纳入研究主题为
“构建住院患者跌倒风险预测模型”，构建方法为

“机器学习”的文献。剔除重复文献和主题脱离住

院患者跌倒风险预测模型构建范畴的文献，以及对

数据来源、模型构建方法、构建过程及验证方法等

描述不清楚的文献，共获得相关文献４４篇。

２　国外相关研究特点

２１　研究角度独特

美国疾病控制与预防中心等机构［１８－２０］的跌倒

防范指南均指出年龄、疾病、药物等皆是跌倒风险

因素，既往研究者多从住院患者全量数据出发，从

整体上纳入相关因子构建模型，这导致预测因子泛

化而特异性不足。为避免此类不足，国外研究者基

于特定危险因素、不同人群、不同科室和病种，从

独特的角度出发构建模型。ＣｈｏｉＹ等［２１］、ＹｏｋｏｔａＳ

等［２２］、ＴａｍｕｒａＳ等［２３］分别以药物、患者护理需求

强度和Ｆｕｊｉｏｋａ综合医院跌倒评估量表为切入点构

建模型。ＢｅａｕｃｈｅｔＯ等［２４］和 ＪｕｎｇＨ等［２５－２６］分别基

于急症病房的老年住院患者这一特殊群体以及血液

科、肿瘤科、神经内科等特殊科室构建模型。

２２　数据海量且采集周期长

来源于真实世界的海量大数据是机器学习的核

心之一，机器从已知数据中不断试错归纳出规

则［２７］，从而找到数据特征。国外基于机器学习建模

研究［２１，２５，２８－２９］的数据主要来源于电子病历系统、电

子健康记录、自建数据库、护理信息系统及跌倒事

件报告系统等。另有研究者分别基于自建的住院患

者安全网络系统［３０－３１］和综合应用多种数据库建

模［２２，３２－３３］。同时，信息系统为机器学习建模提供了

大容量、全周期的真实世界数据。相关研究［２５－２６］

的总体样本量从 ２０６人到 １０９２８９人不等，其中，

ＮａｋａｎｉｓｈｉＴ等［２２，２５，３２］多位研究者报道的样本量均在

４００００人以上。此外，研究采集数据的时间线长短

不一，但整体跨越的时间周期较长［２２，２５，３０］。

２３　采用多种机器学习方法

机器学习的主要方法包括：经典机器学习、集

成学习、深度学习等。其中，经典机器学习细分为

聚类回归模型 （ｌｅａｓｔａｂｓｏｌｕｔｅｓｈｒｉｎｋａｇｅａｎｄｓｅｌｅｃｔｉｏｎ
ｏｐｅｒａｔｏｒ，ＬＡＳＳＯ）、贝叶斯网络、支持向量机、决

策树等［１７］；集成学习包含 Ｂａｇｇｉｎｇ、Ｂｏｏｓｔｉｎｇ、分类

树、随机森林、ＡｄａＢｏｏｓｔ等［１６］；深度学习包括自然

语言处理、卷积神经网络及深度学习网络等［２７］。国

外学者基于机器学习构建住院患者跌倒风险预测模

型研究，几乎涵盖以上所有方法。

２３１　经典机器学习方法　ＣｈｏｉＹ等［２１］基于聚类

分析构建的模型包含糖尿病、共病、跌倒史等８个

预测因子；ＴａｍｕｒａＳ等［２３］基于决策树构建模型，以

跌倒史和协助转移作为１、２级节点，其余节点为

使用麻醉剂等；ＣｈｏＩ等［２８］基于贝叶斯网络模型，

纳入生理、疾病因素等６类预测因子；ＪｕｎｇＨ等［２５］

分别采用ＬＡＳＳＯ、逻辑回归和随机森林３种方法开
发预测模型，比较得出ＬＡＳＳＯ构建的模型最佳。

２３２　集成学习方法　ＬｉｎｄｂｅｒｇＤＳ等［３３］采用分

类树、Ｂａｇｇｉｎｇ、随机森林及ＡｄａＢｏｏｓｔ构建包括人口

统计学信息、跌倒史、Ｃｈａｒｌｓｏｎ指数等３８个预测变

量的跌倒风险预测模型；ＭａｔｅｅｎＢＡ等［２６］对比传统

线性统计建模、经典机器学习 （支持向量机）与集
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成学习 （随机森林）方法，得出随机森林为最佳方

法；ＷａｎｇＬ等［３０］分别采用逻辑回归分析、支持向

量机、随机森林及基于分类器 Ｂｏｏｓｔｉｎｇ思想的模型
融合，构建基于多维数据的跌倒风险预测模型。

２３３　深度学习方法　ＮａｋａｔａｎｉＨ等［２９］应用自然

语言处理构建跌倒风险预测模型，包含精神状态、

运动功能、贫血情况等３７８个语素；ＷａｎｇＹ等［３１］

基于卷积神经网络构建的模型由输入层、卷积层、

池化层、展平层、全连接层和输出层共６层网络结
构组成；ＢｅａｕｃｈｅｔＯ等［２４］采用多层感知机、平均神

经网络和增强拓扑的进化神经网络３种人工神经网
络算法建模，最终纳入活动障碍、急性器官衰竭等

６大类共１５项危险因素。
２３４　不同机器学习方法构建的模型预测性能表
现各异　基于不同机器学习方法构建的模型在预测

性能上存在差异，见表１。相较于经典机器学习和
集成学习，采用深度学习方法建模呈现出高灵敏

度、高特异度、ＡＵＣ较好、波动幅度较小的特点，
说明基于深度学习开发的模型总体预测性能较高。

这可能是因为经典机器学习和集成学习多为浅层学

习［３４］，在处理海量高维临床大数据及进行庞大运算

时，依赖于研究者对原始数据的提取和处理［３５］，而

深度学习对数据特征的要求较低，能自动对非结构

化数据进行结构化处理，可降低数据处理难度，提

高模型性能，并且在分层特征表达上更有优

势［１７，２７］。因此，虽然机器学习的种类、方法繁多，

但研究者可以根据研究目的、数据来源、数据质量

等，选择或融合不同方法构建多元化、多层次的跌

倒风险预测模型。

表１　不同机器学习方法构建的住院患者跌倒风险预测模型预测性能对比

机器学习方法 灵敏度 （％） 特异度 （％） ＡＵＣ
经典机器学习方法 ６４９～６８２９［２２，２５］ ６３４３～６９６［２２，２５］ ０６～０９９［２１－２３，２５，２８］

集成学习方法　　 ４５～８０［２６，３０，３３］ ６７～９５９［２６，３０，３３］ ０８０８～０９０［２６，３０，３３］

深度学习方法　　 ７６９～９８３６［２４，２９，３１］ ７８５～９９８４［２４，２９，３１］ ０８３１～０８４２［２４，２９，３１］

２４　模型验证方法多样

模型验证是模型构建研究的必要阶段。近年

来，国外研究者对机器学习建模验证方法的探索

呈现多样化特点，主要包括交叉验证法、自助法

和留出法等。例如，ＪｕｎｇＨ等［２５］基于５倍交叉验
证评价模型，ＭａｔｅｅｎＢ等［２６，２８，３０，３３］融合１０倍交叉
验证、跨时间站点验证和 ＤｅＬｏｎｇ测试进行模型验
证；ＣｈｏｉＹ等［２１］和 ＮａｋａｎｉｓｈｉＴ等［３２］则采用留出

法、ｂｏｏｔｓｔｒａｐ和自助法验证模型。这提示研究者应
该根据临床数据特点选择不同验证方法，当研究数

据量非常大时，可采用留出法；当数据集较大时，

可选择交叉验证法；若研究数据集非常小，则更适

合自助法［１６］。

３　国外相关研究不足

３１　以单中心研究为主

在４４篇文献中，仅 ＣｈｏｉＹ等［２１］和 ＷａｎｇＹ

等［３１］通过多中心研究构建模型，其余均为单中心研

究，如英国的ＭａｔｅｅｎＢＡ等［２６］，美国的ＬｉｎｄｂｅｒｇＤ

Ｓ等［３３］，法国的 ＢｅａｕｃｈｅｔＯ等［２４］，韩国的 ＪｕｎｇＨ

等［２５］和ＣｈｏＩ等［２８］，日本的ＹｏｋｏｔａＳ等［２２－２３，２９，３２］。

３２　类别不平衡问题突出

虽然国外学者构建住院患者跌倒风险预测模型

的研究多以较大数据量为基础，但跌倒样本量较

小，从５４人到 １４６５人不等［２５－２６］。其中，ＣｈｏＩ

等［２８，３１－３２］的跌倒样本量均小于３００人。在机器学习

领域，将这种分类预测任务中不同类别的训练样本

例数差别较大的情况称为类别不平衡问题［１６］。类别

不平衡问题可导致模型很难从样本量较少的一方提

取规律，造成模型学习结果偏向于样本量较多的一

方，从而影响模型的预测性能和临床适用性。

３３　模型缺乏外部验证

模型验证根据测试人群是否相同分为内部验证
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和外部验证［３６－３７］。内部验证以建模的数据为基础

评价其可重复性，外部验证基于建模过程中未应用

过的数据检验模型的可移植性［３６，３８］。跌倒风险预测

模型的外部验证主要通过将模型应用于临床实践，

以评价其预测性能。但在现有文献中，仅法国学

者［２４］将构建的模型前瞻性地应用于 Ａｎｇｅｒｓ大学医

院１７０位住院患者的外部验证，且仅局限于一家医

院，样本量较小。外部验证缺乏导致无法明确模型

的临床适用性，从而影响其临床推广应用。

４　启示

４１　重视学科交叉，推动临床护理研究转变

信息时代科学知识生产方式发生转变，以应用

问题为主导的跨学科研究模型逐渐建立和发展，学

科交叉点是新的科学前沿，最可能产生重大突

破［３９］。国内护理研究者应重视学科交叉，以机器学

习、人工智能、数据挖掘等现代研究技术为契机，

主动学习和应用跨学科研究方法，借鉴国外学者基

于各类机器学习方法开发住院患者跌倒风险预测模

型的经验，以临床问题为导向，基于临床真实世界

数据开展研究，促进护理学、信息学、大数据科

学、统计学等学科融合，推动国内临床护理研究在

数据来源上向充分应用信息系统转化，在数据量上

向临床大数据转化，在方法上向机器学习转化。

４２　推进纵深研究，深入挖掘跌倒风险预测因子

跌倒是年龄、药物、足部问题、精神心理因

素、衰弱等［１８－２０］多种因素共同参与、综合作用的

结果。研究表明，国内关于跌倒风险预测因子的文

献数量和论文质量有待提高［４０］。国内研究者可借鉴

国外研究，立足临床真实场景和海量数据，从人

群、病种、药物、护理需求强度、住院科室、血液

检验指标等不同角度、层面深入挖掘住院患者跌倒

风险预测因子，构建符合我国住院患者临床特征的

科学的跌倒风险预测模型。

４３　加强信息化建设，开展多中心、大样本研究

随着计算机技术的日益成熟，加强医疗信息化

建设、促进护理信息化发展已成为趋势。国外基于

机器学习构建住院患者跌倒风险预测模型的数据多

来源于信息系统数据库，总体数据量较大，但多为

单中心研究，跌倒样本量偏小、类别不平衡问题较

突出。我国可吸取其经验、避免其不足，加强医

疗、护理、不良事件上报等信息系统建设，通过多

中心大样本推动跌倒防范的临床真实世界研究。

５　结语

跌倒增加疾病负担并严重威胁住院患者的健康

和生命安全，风险预测模型可早期预测跌倒风险，

是临床开展跌倒防范的重要辅助工具。数据挖掘、

机器学习、人工智能等大数据及信息技术的发展，

为预测住院患者跌倒风险带来新方法、新途径和新

思路。我国护理研究者应合理借鉴国外同行经验，

依托机器学习等人工智能手段，善用临床各类信息

系统的真实世界数据，构建并推广适合国内住院患

者的跌倒风险预测模型，保护患者安全，减轻社会

负担。
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３６　冯留群，胡宏鸯老年人皮肤撕裂伤风险预测模型的研

究进展 ［Ｊ］．护理研究，２０２２，３６（２）：２４５－２４８．

３７　ＭＯＯＮＳＫＧ，ＫＥＮＧＮＥＡＰ，ＧＲＯＢＢＥＥＤＥ，ｅｔａｌＲｉｓｋｐｒｅ

ｄｉｃｔｉｏｎｍｏｄｅｌｓ：ＩＩＥｘｔｅｒｎａｌｖａｌｉｄａｔｉｏｎ，ｍｏｄｅｌｕｐｄａｔｉｎｇ，ａｎｄ

ｉｍｐａｃｔａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ［Ｊ］．Ｈｅａｒｔ，２０１２，９８（９）：６９１－６９８．

３８　王俊峰，章仲恒，周支瑞，等临床预测模型：模型的

验证 ［Ｊ］．中国循证心血管医学杂志，２０１９，１１（２）：

１４１－１４４．

３９　杨良斌跨学科学的理论基础探讨 ［Ｊ］．图书情报工

作，２０１１，５５（１６）：２９－３２，４１．

４０　贺菊芳，唐英，张彩云，等２００４—２０１５年我国住院患

者跌倒的文献计量学分析 ［Ｊ］．中国护理管理，２０１６，

１６（１０）：１３９３－１３９５．
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