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中心特色

美京华人活动中心—欢乐日间保健中心

地址地址：：93669366 Gaither Road, Gaithersburg, MDGaither Road, Gaithersburg, MD 2087720877 4-076

●马州唯一由华人主办的非营利日间保健中心，隶属于具有36年

历史的美京华人活动中心。本著中心宗旨“众志成城”，尽心竭力

的协助本地华人耆老及其家庭，所有收益皆回馈于社区以及中心

相关服务项目。

●最高品质的员工服务，提供耆老无微不至的照顾和溫暖关怀。

●四万馀平方呎的场地，提供耆老充裕的活动空间和艺术欣赏。

Friends Health Care TeamFriends Health Care Team

www.FriendsHCTeam.org

24小时中文热线：703-675-9999
服务电话：800-350-3147

●●陪伴老人看医生，散步及进行日常活动,
●●准备饭菜，提醒服药，清洁活动区域，

确保居食健康和安全
●●照顾个人卫生，协助洗澡，穿衣，洗衣，如

厕，包括失禁不能自理的患者
●●严重病人护理：肠管进食，气管切开呼吸

依赖者等

公司地址：7700 Little River Turnpike, Suite #600, Annandale, VA, 22003

email:FriendsHCTeam@gmail.com

同胞健康护理中心同胞健康护理中心
4-079

Medicaid居家护理援助

Medicare家庭康复服务

设有：PT（物理治疗）
OT（综合技能康复治疗）
ST（语言康复治疗）

同胞成人活动中心同胞成人活动中心 开业开业！！
专车接送专车接送、、饭菜可口饭菜可口、、活动设施完善活动设施完善，，
活动内容丰富多彩活动内容丰富多彩，，欢迎华裔老人光临欢迎华裔老人光临！！

RN/LPN
多名有PCA证书男、女家庭护理人员聘聘：：

盛大盛大盛大

成人日间护理中心：8220 Little River Turnpike, Annandale, VA, 22003

提供家庭护理人员（PCA）培训，
提供就业机会，薪资优厚。培训培训：：

急急
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跌倒对老年人来说，可产生一系列不
容忽视的伤害，是老年人首位伤害死因。
造成老年人跌倒的因素较多，其中药物是
引发跌倒的重要因素，药物的种类、剂量、
多种药物联用均可使跌倒风险增加，而通
过药物重整可以有效减少这种风险。

哪些药物可能引起跌倒？

对于慢性病长期用药，可能引起跌倒
的药物包括：作用于中枢神经系统药物、心
血管类药物、降糖药等。另外，多重用药
（是指使用五种或以上的药物）也是引起跌
倒的重要原因。药物可致意识、精神、视
觉、步态、平衡等方面出现异常而导致跌
倒。

作用于中枢神经系统的药物又包括六
大类：

（1）抗精神病药物如喹硫平、氯氮平
等；

（2）抗抑郁药物如米氮平、帕罗西汀
等；

（3）抗癫痫药物如卡马西平、丙戊酸钠
等；

（4）镇静催眠药如艾司唑仑、劳拉西泮
等；

（5）抗帕金森药物如左旋多巴、普拉克
索等；

（6）阿片类镇痛药如芬太尼、吗啡等。

心血管类药物主要包括：

（1）利尿剂如呋塞米、托拉塞米；

（2）降压药如哌唑嗪、特拉唑嗪等；这
两类药物可引起体位性低血压致跌倒；

（3）以地高辛为代表的强心药，可能出
现心律失常，复视等症状致跌倒。

降糖药包括胰岛素及其类似物、口服
的各类降糖药物，口服药如格列齐特、瑞格
列奈、二甲双胍、阿卡波糖等，均可能出现

低血糖致跌倒风险。
如果准备应用或正在应用以上药物，

如何预防跌倒呢？
跌倒高风险老人或者既往曾经出现跌

倒的老人，在应用以上药物前，应咨询临床
药师、老年科及专科医师。

首先，调整跌倒相关药物。同类药物
的不良反应发生风险不同，可根据镇静作
用强弱、肌肉松弛作用的强弱，选择风险小
的药物。对于精神类药物如抗抑郁药、镇
静催眠药等应优先考虑行为治疗、心理治
疗等非药物治疗方法，减少精神类药物的
使用，确需使用时应维持最小剂量。老年
人催眠药物的品种可优先选择非苯二氮
类。

服用降压药物时，出现体位性低血压
的时间常为开始服用时或者调整剂量时，
为避免体位性低血压的发生，对于长期卧
床患者，应缓慢下床或站立前静坐几分钟，
便于血液回流。同时，老年人尽量避免减
少静脉回流的动作，如长时间站立，尤其是
在炎热天气下的长时间站立。可通过双足
背屈、蹲坐或弯腰等方式增加站立位的静
脉回流，加快心率，从而升高血压。对于静
脉回流差的人群可考虑加穿弹力袜等方式

增加直立时静脉回流血量，减少体位性低
血压发生。

糖尿病老人应常规随身携带碳水化合
物类食品，一旦出现低血糖可立即食用。
而对于服用阿卡波糖等α-糖苷酶抑制剂的
患者，则需使用葡萄糖或蜂蜜来纠正低血
糖，食用蔗糖或淀粉类食物效果较差。

老年人，多重用药的情况非常普遍，发
生不良的药物相互作用可导致跌倒风险增
加，建议每隔半年重新评估所有药物的有
效性和安全性，咨询临床药师进行药物重
整，尽量减少用药的种类和数量，必要时调
整剂量，采取综合性保护措施预防跌倒。


