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Үндэслэл: Дэлхийн хэмжээнд явганаас унахтай 
холбоотой гарч буй асуудлууд нь нийгмийн эрүүл 
мэндийн томоохон асуудал бөгөөд зам тээврийн ослын 
дараа санамсаргүй гэмтлийн улмаас нас баралтын 
хоёрдугаарт ордог байна. Уналтаас үүдэлтэй нас 

баралтын 60 хувийг Номхон далайн баруун бүс, Зүүн 
өмнөд Азийн орнууд эзэлж байна. Жил бүр 37.3 сая хүн 
явганаас унаснаар эмнэлгийн тусламж авдаг байна.1 

Явганаас унах нь 65 ба түүнээс дээш насны насанд 
хүрэгчдийн гэмтлийн гол шалтгаан болдог.2 АНУ-д 65 
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Товч утга:
Үндэслэл: Дэлхийн хэмжээнд жил бүр явганаас унахаас үүдэн 
684,000 хүний ​​амь нас хохирч, МУ-ын хэмжээнд 45-85 насны 47 хүн 
явганаас унасантай холбоотой нас барж байгаа тухай баримт байна. 
Иймд манай улсад ард иргэдийн дунд явганаас унах эрсдэлийг үнэлэн, 
эрсдэлт хүчин зүйлсийг тогтоон осол гэмтлээс урьдчилан сэргийлэх 
шаардлагатай байгаа нь энэхүү судалгааг хийх үндэслэл боллоо. 
Зорилго: Улаанбаатар хотын лавлагаа шатлалын эмнэлгээр үйлчлүүлж 
байгаа 45-аас дээш насны иргэдийн явганаас унах эрсдэлийг үнэлэх. 
Арга, аргачлал: Улаанбаатар хотын лавлагаа шатлалын эмнэлгээр 
үйлчлүүлж буй 45-аас дээш насны 408 үйлчлүүлэгчдийг хамруулан 
нэг агшны загвар ашиглан явганаас унах эрсдэлийг ОУ-ын FRAT 
үнэлгээний асуумжийн дагуу судалсан. Судалгааны үр дүнг SPSS-26.0 
программ ашиглан боловсруулав. Үр дүн: Судалгаанд оролцогчдын 
дундаж нас 59.24±6.54 жил, хүйсийн хувьд 40% нь эрэгтэйчүүд, 60% нь 
эмэгтэйчүүд байв. Судалгаанд оролцогчдын 45.3% нь (n=185) явганаас 
унах эрсдэл бага, 33.6% нь (n=137) явганаас унах эрсдэл дунд, 21.1% 
нь (n=86) эрсдэл өндөр байв. Явганаас унахад нөлөөлж буй эрсдэлт 
хүчин зүйлсийг тодорхойлохдоо ложистик регрессийн шинжилгээ хийж 
үзэхэд гутлын ул халтирдаг эсэх OR, 0.226, 95% CI (итгэх интервал) 
0.119-0.428, p=0.001, нэг байрлалаас нөгөө байрлалд шилжихдээ 
тодорхойгүй аюултай гэнэтийн хөдөлгөөн хийдэг эсэх (OR, 0.262, 95% 
Cl 0.143-0.48 p=0,00 алхахдаа нэмэлт туслах хэрэгсэл хэрэглэдэг эсэх 
(OR, 0.209, 95% Cl 0.11-0.397, p=0.001) сэтгэл түгших, сэтгэл санааны 
байдал тогтворгүй болдог эсэх (OR, 0.276, 95% Cl 0.148-0.514 р=0.001) 
бусдын зааварчилгааг дагахгүй, зөрүүдлэх хандлага байдаг эсэх (OR, 
0.33, 95% Cl 0.183-0.596, p=0.001) эргэн тойрны орчныг таньж мэдэхэд 
хүндрэлтэй байдаг эсэх (OR, 0.354, 95% Cl 0.187-0.671 p=0.001) явганаас 
өмнө нь унаж байсан өгүүлэмж (OR, 4.737, 95% Cl 2.151-10.429 p=0.001) 
зэрэг нь эрсдэлийн үнэлгээнд нөлөөлж байв. Дүгнэлт: 1. Судалгаанд 
оролцогчдыг явганаас унах эрсдэлийн (FRAT) үнэлгээгээр үнэлэхэд 
45.3% нь бага эрсдэлтэй, 33.6% нь дунд эрсдэлтэй, 21.1% нь өндөр 
эрсдэлтэй байв. 2. Явганаас унахад гэнэтийн хөдөлгөөн, нэмэлт туслах 
хэрэгсэл хэрэглэдэг эсэх, сэтгэл санааны байдал зэрэг эрсдэлт хүчин 
зүйлс нь явганаас унах эрсдэлийн үнэлгээнд нөлөөлж байна. 

Түлхүүр үг: 
FRAT
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ба түүнээс дээш насны 14 сая гаруй хүн буюу дөрвөн 
хүн тутмын нэг нь жил бүр явганаас унадаг гэсэн тоо 
баримт байна.3 Мөн өөр нэгэн судалгаанд 45-аас дээш 
насны нийт хүмүүсийн гуравны нэг нь дор хаяж нэг удаа, 
15 хувь нь амьдралынхаа туршид дор хаяж хоёр удаа 
явганаас унаж байсан хэмээн дурдсан байдаг.4 Явганаас 
унаснаас үүдэн ноцтой гэмтэл учирч болзошгүй бөгөөд 
уналтын 10-20% нь хугарал, мултрал, тархины гэмтэл, 
үхэлд хүргэдэг байна.5 Уналтаас шалтгаалсан бэртэл 
гэмтэлтэй холбоотойгоор санхүүгийн бэрхшээл улс 
орон бүрд харилцан адилгүй тохиолддог. АНУ-д жилд 
ойролцоогоор 10 тэрбум доллар, Англи улсад жилд 
581 сая фунт стерлингийг явганаас унаснаас үүдсэн 
эмнэлгийн ор хоногийн төлбөрт зарцуулдаг байна.6-7 
P.E. Cotter (2006) нар Ирланд улсын 65-аас дээш насны 
хүн амын явганаас унаснаас эмнэлэгт хэвтэн эмчлүүлж 
буй 810 үйлчлүүлэгчдийн ор хоногийн хугацаа болон 
зардлыг тооцоолсон судалгаандаа дурдсанаар 8300 
хоног эмнэлэгт хэвтэн эмчлүүлж, 6220 хоног нөхөн 
сэргээх эмчилгээ хийлгэж нийт 10.3 сая еврогийн 
зардал гарсан байна гэж үзжээ.8 Монгол улсын 
хэмжээнд 2023 оны Эрүүл мэндийн хөгжлийн төвөөс 
(ЭМХТ) гаргасан статистик үзүүлэлтээр нэг түвшин 
дээр халтирч, тээглэж, бүдэрч унаснаас шалтгаалан 
нийт 47 хүн нас барсан бөгөөд үүнээс 45-85 хүртэлх 
насны хүн амын нас баралт хамгийн өндөр буюу 89.3%-
ийг эзэлж байна.9 Иймд манай улсад ард иргэдийн 
дунд явганаас унах эрсдэлийг үнэлэн, эрсдэлт хүчин 
зүйлсийг тогтоон осол гэмтлээс урьдчилан сэргийлэх 
шаардлагатай байгаа нь энэхүү судалгааны ажлын 
үндэслэл боллоо.

Зорилго: Улаанбаатар хотын лавлагаа шатлалын 
эмнэлгээр үйлчлүүлж байгаа 45-аас дээш насны 
иргэдийн явганаас унах эрсдэлийг (FRAT) үнэлгээгээр 
үнэлэх. 

Зорилт:
1.	 Судалгаанд оролцогчдын явганаас унах эрсдэлийг 

(FRAT) үнэлгээгээр үнэлэх
2.	 Явганаас унахад нөлөөлөх эрсдэлт хүчин 

зүйлсийг тодорхойлох

Арга, аргачлал: Судалгааг хүн амд суурилсан 
нэг агшны загварыг ашиглан хийж гүйцэтгэсэн. 
Судалгаанд Улаанбаатар хотын Сонгинохайрхан, 
Баянгол, Чингилтэй, Баянзүрх дүүргийн 45-аас дээш 
насны 254,808 үйлчлүүлэгчийг төлөөлөх чадвартай 408 
оролцогчдыг хамруулсан ба явганаас унах эрсдэлийн 
үнэлгээг (FRAT-Fall Risk Assessment Tool)  нийт 20 
оноогоор тодорхойлсон бөгөөд 5-11 оноог бага 
эрсдэлтэй, 12-15 оноог дунд эрсдэлтэй, 16-20 оноог 
өндөр эрсдэлтэй гэж үзэв. Судалгааны үр дүнг SPSS-
26.0 программ ашиглан боловсруулав. АШУҮИС-
ийн Судалгааны ёс зүйн хяналтын хорооны 2024 оны 
12-р сарын 20-ны өдрийн 24-25/03-02 тоот хурлаар 
судалгааны ажлын ёс зүйн зөвшөөрлийг авсан.

Үр дүн: Судалгаанд оролцогчдын дундаж нас 
59.24±6.54 жил байв. Судалгаанд оролцогчдын 40% 
нь (n=163) эрэгтэйчүүд, 60% (n=245) ийг эмэгтэйчүүд 

эзэлж байсан бөгөөд насны бүлгээр авч үзэхэд 45-49 нас 
82 хүн буюу 20%, 50-54 нас 67 хүн буюу 16.5%, 55-59 
нас 63 хүн буюу 15.5%, >60 нас 196 хүн буюу 48%-ийг 
эзэлж байв. 75.7% нь тамхи татдаггүй, 22.8% нь тамхи 
татдаг байв. Оролцогчдын 26% нь согтууруулах ундаа 
хэрэглэдэг, 74% нь согтууруулах ундаа хэрэглэдэггүй 
эзэлж байна. (Хүснэгт 1) 

Хүснэгт 1. Судалгаанд оролцогчдын 
хүн ам зүйн ерөнхий мэдээлэл

 Үзүүлэлт Тоо %
Насны бүлэг

45-49 нас 82 20
50-54 нас 67 16.5
55-59 нас 63 15.5
>60 нас 196 48

Хүйс    
Эрэгтэй 163 40
Эмэгтэй 245 60

Согтууруулах ундаа    
Хэрэглэдэг 106 26
Хэрэглэдэггүй 302 74

Тамхины хэрэглээ    
Татдаг 93 22.8
Татдаггүй 315 75.7

Дасгал хөдөлгөөн хийдэг эсэх  
Тийм 206 50.5
Үгүй 202 49.5

Артерийн даралт    
Хэвийн 183 44.9
Ихэссэн 225 55.2

 
	 Судалгаанд оролцогчдын 45% нь явганаас 
унах эрсдэл бага, 33% нь явганаас унах эрсдэл дунд, 
22% нь эрсдэл өндөр байв. (Зураг 1)

Зураг 1. Явганаас унах эрсдэлийн 
үнэлгээгээр (FRAT) үнэлсэн дүн

	 Нийт тохиолдлын 38% нь (n=155) өмнө нь 
явганаас унаж байсан өгүүлэмжтэй бөгөөд дараах 
тохиолдлыг улиралаар хуваан авч үзэхэд өвөл явганаас 
унах тохиолдол дийлэнх буюу 57.4% (n=89) хавар 9% 
(n=14), зун 14.2% (n=22), намар 19.4% (n=30) байсан 
байна. (Зураг 2)
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 Зураг 2. Явганаас унаж байсан өгүүлэмжтэй 
оролцогчдыг улиралтай уялдуулан авч үзсэн дүн 

(хувиар)

	 Явганаас унах эрсдэлийн үнэлгээ ба түүнд 
нөлөөлж буй эрсдэлт хүчин зүйлсийг тодорхойлохдоо 
ложистик регрессийн шинжилгээ хийж үзэхэд гутлын 
ул халтирдаг эсэх (OR, 0.226, 95% CI (итгэх интервал) 
0.119-0.428, p=0.001) гэнэтийн хөдөлгөөн хийдэг эсэх 
(OR, 0.262, 95% Cl 0.143-0.48 p=0,001) алхахдаа туслах 
хэрэгсэл хэрэглэдэг эсэх (OR, 0.209, 95% Cl 0.11-0.397, 
p=0.001) сэтгэл түгших, сэтгэл санаа тогтворгүй болдог 
эсэх (OR, 0.276, 95% Cl 0.148-0.514 р=0.001) бусдын 
зааварчилгааг дагахгүй, зөрүүдэлдэг эсэх (OR, 0.33, 
95% Cl 0.183-0.596, p=0.001) эргэн тойрны орчныг 
таньж мэдэхэд хүндрэлтэй эсэх (OR, 0.354, 95% Cl 
0.187-0.671, p=0.001) явганаас өмнө нь унаж байсан 
өгүүлэмж (OR, 4.737, 95% Cl 2.151-10.429, p=0.001) 
зэрэг нь нөлөөлж байв. (Хүснэгт 2)

Хүснэгт 2. Явганаас унах эрсдэлийн үнэлгээнд 
нөлөөлж буй эрсдэлт хүчин зүйлийг судалсан дүн

Үзүүлэлт OR
95% Cl (илтгэх 

интервал) Р утга
Бага ИХ

Алхахдаа нэмэлт хэрэгсэл хэрэглэдэг эсэх 0.209 0.11 0.397 0.001
Шилжих хөдөлгөөн хийхдээ гэнэтийн хөдөлгөөн хийдэг эсэх 0.262 0.143 0.48 0.001
Сэтгэл түгших сэтгэл санааны байдал тогтворгүй болдог эсэх 0.276 0.148 0.514 0.001
Бусдын зааварчилгааг дагахгүй эсвэл зөрүүдлэх хандлагатай эсэх 0.33 0.183 0.596 0.001
Гутлын ул халтирдаг эсэх 0.226 0.119 0.428 0.001
Эргэн тойрны орчныг таньж мэдэхэд хүндрэлтэй байдаг эсэх 0.354 0.187 0.671 0.001
Өмнө нь унаж байсан өгүүлэмж 4.737 2.151 10.429 0.001

Тайлбар:OR-Odds Ratio

Хэлцэмж: Монгол улсад хийгдсэн судлаач 
М.Оюунсайхан (2016) нар явганаас унах эрсдэлт 
хүчин зүйлсийг үнэлсэн судалгаандаа нойрсуулах 
болон шээс хөөх зэрэг эмийн хэрэглээ (OR=1.63), 
өмнө нь явганаас унаж байсан асуумж (OR-2.03), 
танин мэдэхүйн үйл ажиллагааны алдагдал (OR-2.03) 
болон өдөр тутмын амьдралын үйл ажиллагаандаа 
хүний тусламж шаарддаг байдал (OR=1.42) дахин 
унаж бэртэх эрсдлийг нэмэгдүүлж байгаа нь бидний 
судалгааны үр дүнтэй (OR-4.73) дүйж байна.10 Sudip 
Nandy (2004) нар судалгаандаа явганаас унах эрсдэлийг 
(FRAT) таван бүлэг асуултаар тодорхойлоход 3 болон 
түүнээс дээш эрсдэлт хүчин зүйл тодорхойлогдоход 
үйлчлүүлэгчийн дараагийн 6 сард явганаас унах эрсдэл 
0.57 (95% итгэх интервал нь 0.43-0.69) байсан байна.11 
Caroline Stapleton (2009) нарын Австралийн Викториа 
мужийн эмнэлгийн 291 үйлчлүүлэгчийн явганаас унах 
эрсдэлийг FRAT үнэлгээгээр үнэлэн дүн шинжилгээ 
хийхэд өвөрмөц чанар 68.8%, мэдрэг чанар 70.2%, 
нарийвчлалтай байдал 80% байсан бөгөөд өмнө нь 
унаж байсан өгүүлэмж (0.82) сэтгэл зүйн байдал (0.55) 
эмийн хэрэглээ (0.46) танин мэдэхүйн байдал (0.41) 
p>0.0001 байсан байна.12

Дүгнэлт: 
1.	 Судалгаанд оролцогчдыг явганаас унах 

эрсдэлийн (FRAT) үнэлгээгээр үнэлэхэд 45.3% нь 
бага эрсдэлтэй, 33.6% нь дунд эрсдэлтэй, 21.1% 
нь өндөр эрсдэлтэй байв. 

2.	 Явганаас унахад гэнэтийн хөдөлгөөн, нэмэлт 
туслах хэрэгсэл хэрэглэдэг эсэх, сэтгэл санааны 
байдал зэрэг эрсдэлт хүчин зүйлс нь явганаас 
унах эрсдэлийн үнэлгээнд нөлөөлж байгаа бөгөөд 
өмнө нь явганаас унаж байсан өгүүлэмжтэй 
бол унах эрсдэл нь 4.7 дахин их байна. Иймд 
явганаас унах эрсдэлийн үнэлгээг илүү өргөн 
хүрээтэйгээр нийт хүн амд үнэлэх боломжтой 
болгон өөрийн улс оронд тохирсон үнэлгээний 
аргыг боловсруулах шаардлагатай байна.
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Background:  Globally, approximately 684,000 deaths occur annually due to falls. In Mongolia, 47 individual aged 
between 45 and 85 have died as a result of falls. Therefore, there is a pressing need to assess fall risks among the general 
population in Mongolia and identify risk factors to prevent accidents and injuries. 
Aim: To assess the risk of falls among individuals aged 45 years and older who are receiving care at tertiary-level referral 
hospitals in Ulaanbaatar, Mongolia. 
Materials and Methods: A cross-sectional study was conducted involving 408 participants aged 45 years and above who 
were attending tertiary-level hospitals in Ulaanbaatar. Fall risk was assessed using the internationally recognized Falls 
Risk Assessment Tool (FRAT) questionnaire. Data were analyzed using SPSS version 26.0. 
Results: The mean age of the participants was 59.24±6.54 years; 40% were male and 60% were female. Among the 
participants, 45.3% (n=185) were categorized as low risk, 33.6% (n=137) as moderate risk, and 21.1% (n=86) as high risk 
for falls. Logistic regression analysis was performed to identify significant risk factors associated with falls. Key factors 
included: slippery shoe soles (OR=0.226, 95% CI: 0.119–0.428, p=0.001), performing unexpected hazardous movements 
while changing positions (OR=0.262, 95% CI: 0.143–0.480, p=0.001), use of assistive walking devices (OR=0.209, 95% 
CI: 0.110–0.397, p=0.001), anxiety or unstable mental status (OR=0.276, 95% CI: 0.148–0.514, p=0.001), tendency 
to resist instructions or behave stubbornly (OR=0.330, 95% CI: 0.183–0.596, p=0.001), difficulty in recognizing the 
surrounding environment (OR=0.354, 95% CI: 0.187–0.671, p=0.001), and a history of previous falls (OR=4.737, 95% 
CI: 2.151–10.429). 
Conclusions: 

1.	 Based on the FRAT assesment, 45.3% of participants had low fall risk, 33.6% moderate risk, and 21.1% high risk. 
2.	 Risk factors such as sudden movements, the use of assistive devices, and emotional instability significantly influ-

ence fall risk assessment, and individuals with a history of previous falls are 4.7 times more likely to experience 
another fall. 
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