
فصلٌاهِ
  

   ..ًرگس اسذی جٌتی ٍ علی هاّر ّای ٍیژُ بیوارستاى هراقبت  ای خطا در تشخیص آلَدگی هیکرٍبی بخش علل ریشِ   

Published By Tehran University Of Medical Sciences: www.TUMS.ac.ir 

19 

 

2 
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ٖ  دا٘طگٍاٜ زصاد  ، تٟشاٖ یٚاحذ يّْٛ پضضى،ٌشٜٚ ٔذیشیت خذٔات تٟذاضتی، ٔذیشیت خذٔات تٟذاضتی دسٔا٘ی  دوتشی تخػػیدا٘طزٛی  1 ، اسگمٔی تٟگشا
  09125433710، تّفٗ تٕاس:    asadijanati@gmail.comسس اِىتشٚ٘یىی: د)*٘ٛیسٙذٜ ٔسَٛٚ(، ز تٟشاٖ، ایشاٖ

 ، تٟشاٖ، ایشاٖٚاحذ تٟشاٖ ضٕاَاسمٔی دا٘طٍاٜ زصاد ، ، ٌشٜٚ ٔذیشیت خذٔات تٟذاضتیاستادیاس  2
 

ِ   ّای بیوارستاى از هْن آلَدگی هیکرٍبی بخصزمینه و هدف:  ّلای   سلاز اًتالاع عنًَل     تریي عَاهل  زهیٌل
آیذ. ایي هطالعِ باّذف تحلیل  ططلا در    اراى بستری در ٍاحذّای بیوارستاى بِ ضوار هیبیوارستاًی در بیو

ِ   تطخیع آلَدگی هیکرٍبی بخص هراقب   94ای آى در سلاع   ّای ٍیژُ یک بیوارستاى ٍ تحلی  علل  ریطل
 غَرت گرف .

ِ : ایي هطالعِ در سِ هرحلِ اًجام ضذ. هرحلِ اٍع تَغلی  ًوًَلِ هلَرد هطالعل    هامواد و روش غلَرت  ِ بل
 ایریطِ عل  هٌظَر ضٌاسایی عَاه  هؤثر بر برٍز ططا با استنادُ از تحلی هرحلِ دٍم بِ گسارش هَردی بَد.

ططا ٍ اًجام هػاحبِ ٍ برگساری پٌ  کارضٌاسی غَرت گرف . در هرحللِ سلَم بلا اسلتنادُ از پرسطلٌاهِ      
ضلذُ اراهلِ گردیلذ. بلرای      ای ضٌاساییکارگیری تکٌیک دلنی راّکارّای هٌاسب برای ططاّ طَدساطتِ ٍ بِ

 استنادُ ضذ. SPSSتجسیِ ٍ تحلی  دادُ ّا از ًرم افسار 

ّای ٍیژُ ضاه  عل  هذیریتی ٍ سازهاًی، عل   تریي عل  ایجاد عنًَ  بیوارستاًی در بخص هراقب  عوذُنتایج: 
هرتبط بلا تلین کلاری ٍ علل      هرتبط با ٍظینِ، عل  هرتبط با تجْیسات آزهایطگاُ، عل  هرتبط با آهَزش، عل  

ای ًظیر ضستي دسل   ّای حاغ  از تکٌیک دلنی ًطاى داد کِ اقذاهات سادُهربَط بِ ضرایط کاری بَد. یافتِ
 ای در پیطگیری از عنًَ  بیوارستاًی هؤثر ّستٌذ.هلاحظِ طَر قاب بارهػرف بٍِ استنادُ از لَازم یک

ِ  ری ٍ کٌترع عنًَ ّای پیطگی تریي راُ یکی از هْنگیری:  نتیجه ای ایلي   ّای بیوارستاًی، بررسی عل  ریطل
 بیوارستاًى ّاىعنًَ  کٌترع ٍ ّاى هؤثر هراقب رٍش طػَظ ّا اس . ّوچٌیي آهَزش پرسٌ  درعنًَ 

  ٍ فرٌّگ ایوٌی بیوار بایذ هَردتَجِ هذیراى باضذ.

 ی، گسارش هَردیاآلَدگی هیکرٍبی، عنًَ  بیوارستاًی، تحلی  عل  ریطِکلمات کلیدی: 
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 مقدمه 
 حؿٛس تیٕاساٖ يّت دسٔا٘ى، تٝ ٔشاوض تٟذاضتی ٚ ٚ تیٕاسستاٖ

ٖ  تٕشوض ٚ ٔختّف تا تیٕاسی ٞای ٔختّف تیٕگاسیضا،   ٞگای  وگا٘ٛ
یادی ٔی ضٛ٘ذ. یىی تٟذاضتی ص ٔخاقشات ا٘تطاس ٚ ٔٛرة تِٛیذ

تیٕاسستا٘ی اسگت وگٝ    ٞای يفٛ٘ت اص ایٗ ٔخاقشات تحت يٙٛاٖ
ٗ  ٟٕٔتشیٗ اص یىی  . يفٛ٘گت (1)ٔگی تاضگذ   ٔشاوگض  ٔطىمت ایگ

 تا ٔیضتاٖ وٝ اص تشخٛسد ضٛد ٔی ٌفتٝ ٞایی يفٛ٘ت تٝ تیٕاسستا٘ی
ٖ  دس يفٛ٘گت  وٙٙگذٜ  ایزاد يأُ تگٝ   .تاضگذ  سٚی دادٜ تیٕاسسگتا

سگايت   72تگا   48ٞایی وٝ حذالُ قی  يثاستی دیٍش تٝ يفٛ٘ت
پس اص تشخیع تیٕاس دس تیٕاسستاٖ، دس قَٛ دٚساٖ تستشی یگا  

تیٕاسستا٘ی اقمق ٔی ضٛد،  پس اص تشخیع ایزاد ضٛد، يفٛ٘ت
تٝ ضشـ ایٙىٝ يفٛ٘ت دس ٍٞٙاْ پزیشش تیٕاس ٚرٛد ٘ذاضتٝ یگا  

ٞگای   . يفٛ٘گت (2)دس دٚسٜ ٟ٘فتٍی خٛد ٘یض لشاس ٘ذاضگتٝ تاضگذ  
تیٕاسستا٘ی اص يُّ ضایى ٘اتٛا٘ی، افگضایص قگَٛ ٔگذت الأگت،     

. تا تٛرٝ (3)افضایص ٞضیٙٝ ٞای دسٔا٘ی ٚ حتی ٔشي ٔی تاضٙذ
ٞا دخیُ ٞسگتٙذ،    تٝ ایٙىٝ يٛأُ ٔختّفی دس تشٚص ایٗ يفٛ٘ت

 دس تخگص  یه تیٕاساٖ ٚ رًٕیت تیٕاسستاٖ افشاد ٔحیف، ٘مص

 احثات سسیذٜ تٝ تیٕاسستاٖ ایزاد يفٛ٘ت یا ٚ يفٛ٘ت اص رٌّٛیشی

ُ  سگٗ،  ٙگیٗ يگٛأّی ٔختّفگی   ٕٞچ .(4)اسگت   رشاحگی،  يٕگ

 ایٕٙی، وٙٙذٜ سشوٛب داسٚٞای ٔػشف ایٕٙی، ٔطىمت سیستٓ

 ٔیضاٖ افضایص ٘یض دس تیٛتیه ز٘تی ٔضٔٗ ٚ ٔػشف تیٕاسی ٞای

. یىگی دیٍگش اص يٛأگُ    (5)ٔی تاضٙذ دخیُ يفٛ٘ت تیٕاسستا٘ی
 ٝ ٞگای تیٕاسسگگتا٘ی دس   سگگاص ٚ احشٌگزاس تگگش ضگیٛو يفٛ٘گگت   صٔیٙگ
 ٞگای  لسگٕت  ٔیىشٚتی ٞای ٔختّف تیٕاسستاٖ، زِٛدٌی تخص

ٖ  سگٛختٍی،  ٞگای  تخگص  صایٕگاٖ،  يٕگُ، اتگاق   اتاق  ٚ پا٘سگٕا
ٞگگای ٔختّگگف  زِگگٛدٌی ٔیىشٚتگگی تخگگص. (6)تضسیمگگات اسگگت

تیٕاسستاٖ ٞا ٚ يٛاسؼ ٘اضی اص زٖ اص رّٕٝ ًٔؿمتی است وٝ 
دس ٔشاوض دسٔا٘ی ٔٛرة خساست ٚ صیاٟ٘ای رثشاٖ ٘اپزیشی ٔی 
ٌشدد. یىی اص ایٗ يٛاسؼ اتتمی تیٕاساٖ تستشی دس تخگص ٞگا   

ٞای ٘اضی اص زِٛدٌیٟای ٔیىشٚتی ٔحیف تیٕاسسگتاٖ   تٝ يفٛ٘ت
  .(7, 1)ٔی تاضذ

 ویفیت ٚ ایٕٙی تٟثٛد فشایٙذ تخطی اص ای تحّیُ يُّ سیطٝ

 ٔشاوگض تٟذاضگتی ٚ دسٔگا٘ی اص    ٚ تیٕاسسگتاٖ ٞگا   وٝ دس است

 دسٔاٖ ایٗ سٚش ٚ تٟذاضت است. دس تشخٛسداس ای ٚیژٜ إٞیت

ٗ  ٚ ضگٙاخت، تطگخیع   تا ٞذف  ٚ اساسگی  فاوتٛسٞگای  تًیگی
رگذی   ٚ ٘گأكّٛب  ٘اٌٛاس، سخذاد یه ٚلٛو تٝ ٔٙزش وٝ يّیتی
 حزف رٟت ساٟٞایی پیذاوشدٖ ٚ ٔی ضٛ٘ذ سمٔتی تا ٔشتثف

 ای سیطٝ يُّ ضٙاسایی تٝ سٚیىشد ایٗ ضٛد. ٔی تًشیف يُّ یٗا

يّتگی   ای سیطٝ يّت پشداصد. ٔی سمٔت رذی حُ ٔطىمت ٚ
 وأُ قٛس یا تٝ ضذٜ ضٙاسایی ٔساِٝ ضٛد، تشقشف اٌش وٝ است

 پیأذ ضذت احتٕاَ ٚ ٚلٛو زٖ ٔیضاٖ یا ٌشدد، ٔی حزف ٚ حُ

ُ   وگاٞص ٔگی   ٕٔىٗ حذ تا زٖ ُ  یاتگذ. تحّیگ ٝ  يّگ  ای، سیطگ

ٝ  ساختاس فشزیٙذی  ٚ يّگت  ضٙاسگایی سٚاتگف   تگٝ ٔٙهگٛس   یافتگ
ٖ  ٘اخٛضگایٙذ  حٛادث یا خكا ٚلٛو ًِّٔٛی  تاٞگذف  دس سگاصٔا

 زٖ تگا  پیأگذٞای ٔگشتثف   واٞص یا ٚ خكا تىشاس اص رٌّٛیشی

 تشسسگی  ٚ رٕى زٚسی تا ٚلایى، سیطٝ ای يُّ تحّیُ دس .است

ٝ  سگثت ٘ ٘هگش،  ٔٛسد حادحٝ یا يیة صٔیٙٝ دس ضٛاٞذ ٔٛرٛد  تگ

پیگادٜ   ٚ تًیگیٗ،  يیگة  ٚلٛو سیطٝ ای يُّ تحّیُ ضٙاسایی ٚ
 اص رٌّٛیشی رٟت ٔؤحش اغمحی پیٍیشی ساٞىاسٞای ٚ ساصی

ُ  اص ایٗ استفادٜ تا ٌشدد. ٔی زٖ الذاْ ٔزذد تىشاس  لاصْ تحّیگ

ٝ  یگا  ساٞىاسٞای اغگمحی  تا است . (8)ٌگشدد  اتخگار  پیطگٍیشا٘
ٞای ٔختّف تیٕاسستاٖ اص رّٕٝ تخص  تخص زِٛدٌی ٔیىشٚتی

ٓ    ٔشالثگت  ٝ    ٞگای ٚیگژٜ اص ٟٔگ سگاص ا٘تمگگاَ   تگشیٗ يٛأگُ صٔیٙگ
ٞگای تیٕاسسگتا٘ی دس تیٕگاساٖ تسگتشی دس ٚاحگذٞای       يفٛ٘گت 

زیذ. ایٗ ٔكاًِٝ تاٞذف تحّیگُ   ٔختّف تیٕاسستاٖ تطٕاس ٔی
ٞگای ٚیگژٜ    خكا دس تطخیع زِٛدٌی ٔیىشٚتی تخص ٔشالثگت 

 ای زٖ غٛست ٌشفت. يُّ سیطٝتیٕاسستاٖ ٚ تحّیُ 
 

 مواد و روش ها
ٚ   ٔكاًِگٝ حاؾگش   ُ  تگٝ تٛغگیف  يفٛ٘گت   یگه ٔگٛسد   تحّیگ

  تیٕاسستا٘ی ٘اضی اص خكا دس تطخیع زِٛدٌی ٔیىشٚتی تخگص 
ٔشالثت ٞای ٚیژٜ تیٕاسستاٖ ٔٙتخگة تحگت پٛضگص دا٘طگٍاٜ     
يّْٛ پضضىی تٟشاٖ پشداختٝ است. ایٗ ٔكاًِگٝ دس سگٝ ٔشحّگٝ    

َ تٛغیف ٕ٘ٛ٘ٝ ٔگٛسد ٔكاًِگٝ تگٝ غگٛست     ا٘زاْ ضذ. ٔشحّٝ اٚ
ُ  دس ٔشحّٝ دْٚ تا استفادٜ اص سٚش ٌضاسش ٔٛسدی است.  تحّیگ

ٞگای   خكا، يٛأُ ٔگؤحش تگش تگشٚص خكگا دس تخگص      ای سیطٝ يُّ
 تیٕاسستاٖ ضٙاسایی ضذ. 

سگگ س دس ٔشحّگگٝ سگگْٛ تگگا اسگگتفادٜ اص تىٙیگگه دِفگگی    
ضگذٜ دس ٔشحّگٝ    ساٞىاسٞای ٔٙاسة تشای خكاٞای ضٙاسگایی 

اسائٝ ضذ. سٚش دِفی تشای دسیافت ٘هشات اص یه ٌگشٜٚ اص   دْٚ
واسضٙاساٖ دس ٔٛسد یه ٔٛؾٛو یا یه سگٛاَ ٚ سسگیذٖ تگٝ    
ارٕاو تا استفادٜ اص یه سشی اص پشسطٙأٝ ٚ تاصخٛسد ٔؤحش تٝ 
ايؿگگا اسگگتفادٜ ٔگگی ضگگٛد. دس ایگگٗ ٔكاًِگگٝ تگگشای ا٘تخگگاب   
ٔتخػػگگیٗ اص ٕ٘ٛ٘گگٝ ٌیگگشی ٞذفٕٙگگذ اسگگتفادٜ ضگگذ. ضگگشـ 

ایٗ ٔتخػػیٗ داضتٗ اقميات، دا٘ص ٚ تزشتٝ وافی  ا٘تخاب
ٞای تیٕاسستا٘ی ٚ داضگتٗ صٔگاٖ وگافی تگٛد.      دس ٔٛسد يفٛ٘ت

لثُ اص ا٘زاْ ٔػاحثٝ دس ٔٛسد يّت ٚ ٞذف ا٘زگاْ ٔكاًِگٝ ٚ   
ٕٞچٙیٗ ٔحشٔا٘ٝ تٛدٖ اقميات تٝ افشاد تٛؾگی  دادٜ ضگذ ٚ   
س دس پایاٖ ٔمشس ٌشدیذ یه ٘سخٝ اص ٘تگایذ ٔكاًِگٝ دس اختیگا   

٘فش  18افشاد لشاس دادٜ ضٛد. تًذاد ضشوت وٙٙذٌاٖ دس ٔكاًِٝ 
اص وادس تاِیٙی ٚ اداسی ضأُ پضضگىاٖ، پشسگتاساٖ، ٔسگیِٛیٗ    

ارگشای تىٙیگه   وٙتشَ ویفیتٛ وٕیتٝ وٙتشَ يفٛ٘ت تٛد٘گذ.  
پشسطٙأٝ ای ٞا  دٚس ا٘زاْ ضذ. اتضاس ٌشدزٚسی دادٜ یهدِفی 
احی ضذٜ تگٛد ٚ  قشتش اساس تشسسی ٔتٖٛ ٚ ٔػاحثٝ  تٛد وٝ
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دس ٔٛسد ساٞىاسٞای اسائٝ ضگذٜ سا ٔگٛسد    ٔیضاٖ تٛافك خثشٌاٖ
اختیگاس  دس پشسطٙأٝ ٞا تٝ غٛست حؿگٛسی   تشسسی لشاس داد.
افضاس  ٘شْ  ٘شْ افضاسٞا اص  ٔٙهٛس تحّیُ دادٜ  تٝ. افشاد لشاس ٌشفت

SPSS    تٟشٜ ٌشفتٝ ضذ. تذیٗ تشتیة وٝ ٕ٘شٜ ٞگای اختػگاظ
ساٞىاسٞا، تٝ سٝ دسگتٝ تمسگیٓ ضگذ٘ذ:    یافتٝ تشای ٞش یه اص 

( ٚ ٔٛافمت تالا 6-4(، ٔٛافمت ٔتٛسف )3-1ٔٛافمت وٓ )تیٗ 
دسغگذ   70(. تشای سسیذٖ تٝ ارٕاو ٚرٛد تٛافك تگالای  7-9)

تشای ٞش یه اص ساٞىاسٞا تًییٗ ضذ. ساٞىاسٞایی وگٝ تگیص اص   
( تگا زٟ٘گگا  9-7دسغگذ پاسگد دٞٙگذٌاٖ ٔٛافمگت تگالایی )      70

 . ا٘تخاب ضذ٘ذساٞىاسٞای ٟ٘ایی داضتٙذ تًٙٛاٖ 
 

 یافته ها
دس ٕ٘ٛ٘گگٝ ٔگگٛسد ٔكاًِگگٝ، دٚ ٞفتگگٝ تًگگذ اص سٚی وگگاس زٔگگذٖ 

 71خگإ٘ی   1391ٔذیشیت رذیذ زصٔایطٍاٜ دس تیش ٔگاٜ سگاَ   

ٞگای   ساِٝ تذِیُ پٙٛٔٛ٘ی ٚ دیستشس تٙفسی دس تخص ٔشالثت
ٚیژٜ تستشی ٌشدیذ. ٕٞاٖ سٚص زصٔایطات سٚتیٗ ٚ وطگت خّگف   

فشستادٜ ضذ. ٘تایذ زصٔایطٍاٜ تشای وطت ٔٙفی تٛد. تشای تیٕاس 
تًذ اص سٝ سٚص تیٕاس داسای تشضحات غّیم ٚ تة ٌشدیگذ. قثگك   
٘هش پضضگه ٔزگذدا  وطگت اص خّگف تیٕگاس ٌشفتگٝ ضگذ ٚ تگٝ         
زصٔایطٍاٜ تشدٜ ضذ ٚ ایٗ دس حاِی تٛد وٝ زصٔایطٍاٜ تا ٔذیشیت 
 رذیذ ٔحیف وطت اسگیٙتٛ تگاوتش سا تٟیگٝ وگشدٜ تگٛد. رگٛاب      
حاغُ اص وطت ٘طاٖ اص زسیٙتٛ تاوتش ٔخثت تٛد. قثگك دسگتٛس   

ٞای ٚیژٜ ٚ تمیٝ  سئیس تخص اص تٕاْ لسٕت ٞای تخص ٔشالثت
تیٕاساٖ تستشی دس تخص ٕ٘ٛ٘ٝ تشداسی تشای ایٗ وطگت ا٘زگاْ   
ضذ ٚ ٚرٛد ٔیىشٚب اسگیٙتٛتاوتش دس ایگٗ تخگص سٚیگت ضگذ.      

تگاسش   تشیٗ خكاٞای سٚی دادٜ دس ایٗ ٕ٘ٛ٘گٝ ٜ تگٝ سٚش   يٕذٜ
٘طگاٖ دادٜ   1افىاس ٚ ٔطاٞذات، تذٚیٗ ٌشدیذٜ ا٘ذ، دس رگذَٚ  

 ضذٜ ا٘ذ.
 

 انواع خطاهای رخ داده در نمونه مورد بررسی 1جدول 

 مزاقبتی –خطاهای فزدی  خطاهای سیستمی

 .ٓيذْ ٚرٛد ٔحیف وطت اسیٙتٛتاوتش دس زصٔایطٍاٜ لذی 

 .ٓيذْ ٚرٛد ٘یشٚی واسضٙاس صتذٜ زصٔایطٍاٜ لذی 

 ٛد ٌایذ لایٗ ٔطخع تخص ٔشالثت ٚیژٜ اص زصٔایطٍاٜ رٟت ا٘زاْ وطت ٞای استا٘ذاسد .يذْ ٚر 

 . يذْ ٚرٛد سإٞٙاٞای تاِیٙی تشای سلیك وشدٖ ٔحَّٛ ٞای ؾذ يفٛ٘ی 

 .يذْ ٚرٛد ٔسیَٛ ٔطخع تشای سلیك وشدٖ ٔحَّٛ ٞای ؾذ يفٛ٘ی 

 .ٜيذْ ٚرٛد ٌایذ لایٗ  ٍٟ٘ذاسی ٔحَّٛ ٞای سلیك ضذٜ ؾذ يفٛ٘ی وٙٙذ 

 .يذْ ٚرٛد سیستٓ ٞای ایضِٚیطٗ ٚ فیّتش ٞای ٞ ا تشای تٟٛیٝ ٞٛا 

  يذْ  ٚرٛد ٌایذ لایٗ تشای استفادٜ ٔزذد اص ٚسایّی وٝ ؾذ يفٛ٘ی ضذٜ ا٘ذ 

 ٞای ٚیژٜ يذْ ٚرٛد ٌایذ لایٗ تشای پزیشش تیٕاساٖ دس تخص ٔشالثت 

   ؿگای فیضیىگی   يذْ ٚرٛد وتاتچٝ تٛریٟی تخص تشای پشسُٙ تاصٜ ٚسٚد اسگتا٘ذاسد ٘ثگٛدٖ ف

 ٞای ٚیژٜ ٔشالثت

 ٞای ٚیژٜ يذْ ٚرٛد لٛا٘یٙٛ ٘هاست تش يثٛس ٚ ٔشٚس افشاد دس تخص ٔشالثت 

 ٞای دیٍش ٚ تًّىس ٞای ٚیژٜ تٝ تخص راتزا وشدٖ ٔذاْٚ پشسُٙ اص تخص ٔشالثت 

 ٖيّٕىشد ٚ ٘هاست ؾًیف ٚاحذ تٟذاضت تیٕاسستا 

 فٛ٘ت ٚ ٘ذاضتٗ ؾٕا٘ت ارشایگی  يذْ ا٘زاْ ٔػٛتٝ ٞای وٕیتٝ تیٕاسستاٖ دس رٟت وٙتشَ ي

 تػٕیٕات اتخار ضذٜ دس وٕیتٝ وٙتشَ يفٛ٘ت

 ٚرٛد دا٘طزٛیاٖ فشاٚاٖ ٚ تشدد زٟ٘ا دس تخص رٟت زٔٛصش 

   ٖيذْ ایزاد اٍ٘یضش وافی دس پشسُٙ دس رٟت استماء ویفیت خذٔات اسائٝ ضذٜ دس تیٕاسسگتا

 ٘ت ٌشددوٝ ٔی تٛا٘ذ تايج افضایص دلت ٚ تٛرٝ افشاد دس صٔیٙٝ وٙتشَ يفٛ

 ُٙ٘ثٛد فشًٞٙ سيایت اغَٛ تٟذاضت ٚ ؾذ يفٛ٘ی دس تیٗ پشس 

 ٞای تیٕاسستا٘ی يذْ ٚرٛد تش٘أٝ ٞای زٔٛصضی رٟت وٙتشَ يفٛ٘ت 

 ٖيذْ ٚرٛد دستٛس إًُِ رٟت ٔملات تستٍاٖ تیٕاس ٚ سيایت ٘ىشدٖ اغَٛ ز 

  پشستاس، سيایت اغَٛ تٟذاضتی اص یه تیٕاس

 تٝ تیٕاس دیٍش سا ٕ٘ی وٙذ.

 سيایت اغَٛ تٟذاضتی اص یه تیٕاس دا٘طز ،ٛ

 تٝ تیٕاس دیٍش سا ٕ٘ی وٙذ.

  پضضگگىاٖ، لٛايگگذ سفگگت ٚ زٔگگذ سا دس تخگگص

 ٔشالثت ٞای ٚیژٜ سا سيایت ٕ٘ی وٙٙذ.

    دا٘طزٛیاٖ، لٛايذ سفت ٚ زٔگذ سا دس تخگص

سالثت ٞای ٚیژٜ سيایت ٕ٘ی وٙٙگذ )ٌگاٖ ٚ   

 ومٜ ٔخػٛظ استفادٜ ٕ٘ی وٙٙذ(.

   ٛ ٘ی، ز٘گشا تگٝ   ٔسیَٛ تٟیٝ ٔحَّٛ ؾگذ يفگ

غٛست اسگتا٘ذاسد تٟیگٝ ٚ ٍٟ٘گذاسی ٘ىگشدٜ     

 است.

   ٔسگگیِٛیٗ ضستطگگٛ سگگكٛه سا تگگٝ غگگٛست

 استا٘ذاسد ضستطٛ ٘ىشدٜ ا٘ذ.

   َاسصیاتی يفٛ٘ت تخص تا چه ِیست وٙتگش

يفٛ٘ت تٛسف ٔسیَٛ ٔشتٛقٝ ا٘زگاْ ٘طگذٜ   

 است.

   َ٘هاست اص قشف سشپشستاس ٚ ٔسیَٛ وٙتگش

٘حگٜٛ  يفٛ٘ت ٔثٙی تش استفادٜ اص ٔحِّٟٛا ٚ 

 ضستطٛ ا٘زاْ ٘طذٜ است.

   پضضه سيایت اغَٛ تٟذاضتی اص یه تیٕگاس

 تٝ تیٕاس دیٍش سا ٕ٘ی وٙذ.
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ٞگگای حاغگگُ اص ٘طسگگت ٔتخػػگگاٖ ٘طگگاٖ داد وگگٝ  یافتگگٝ
تگگشیٗ يّگگُ ایزگگاد يفٛ٘گگت تیٕاسسگگتا٘ی دس تخگگص     يٕگگذٜ
ٞای ٚیژٜ ضأُ يُّ ٔذیشیتی ٚ ساصٔا٘ی، يُّ ٔشتثف  ٔشالثت

تزٟیضات زصٔایطٍاٜ، يُّ ٔگشتثف تگا   تا ٚنیفٝ، يُّ ٔشتثف تا 
زٔٛصش، يُّ ٔشتثف تا تیٓ واسی ٚ يّگُ ٔشتگٛـ تگٝ ضگشایف     

واسی ٞستٙذ، وٝ ٞشیه اص ایٗ يُّ ٘یض تٝ يّگُ رضئگی تگشی    
 (.2ا٘ذ)رذَٚ تمسیٓ تٙذی ضذٜ

تٝ ٔٙهٛس یافتٗ ساٞىاسٞای واٞص خكاٞگای فگٛق اِگزوش اص    
ه دِفگی،  ٞای حاغُ اص تىیٙی تىٙیه دِفی استفادٜ ضذ. یافتٝ

   ٓ تگشیٗ ساٞىگاس تگشای وگاٞص      ساٞىاسٞای صیش سا تگٝ يٙگٛاٖ ٟٔگ
 ٞای تیٕاسستا٘ی پیطٟٙاد وشد. يفٛ٘ت

 

 ای بروز خطای مربوط به عفونت بیمارستانی علل ریشه 2جدول 

 يُّ رضئی ای يُّ سیطٝ

 يٛأُ ٔذیشیتی ٚ ساصٔا٘ی

 ٚ وٙتشَ يفٛ٘ت يذْ ٚرٛد فشًٞٙ ایٕٙی 

 ٔیٗ ٘یشٚی ا٘سا٘ی ٔزشبؾًف ٔذیشیت ساصٔاٖ دس تا 

 ٞای ٚیژٜ ٘ذاضتٗ سٚیٝ، خف ٔطی ٚ استا٘ذاسد وٙتشَ يفٛ٘ت دس تخص ٔشالثت 

 ٞای ٚیژٜ يذْ پیٍیشی ٔسیِٛیٗ ٔشتٛقٝ دس ساتكٝ تا استا٘ذاسد ساصی فؿای تخص ٔشالثت 

 ٞای ٚیژٜ تش تخص ٔشالثت ٘ثٛد دستٛس إًُِ رٟت ٘هاست 

 يٛأُ ٔشتثف تا ٚنیفٝ

 ٞای ٚیژٜ اِیٙی ٔطخع رٟت ٚنایف پشسُٙ تخص ٔشالثتيذْ ٚرٛد سإٞٙای ت 

 ٞای ٚیژٜ دس زصٔایطٍاٜ ٘ذاضتٗ اٍِٛسیتٓ وطتٟای استا٘ذاسد تخص ٔشالثت 

  يذْ ؾذيفٛ٘ی دسست ٚسایُ ٔٛسد ٔػشف 

 ٘ذاضتٗ اٍِٛسیتٓ استفادٜ اص ٔحِّٟٛا دس تخص 

 زٌاٞی ٘ذاضتٗ سشپشستاس اص ضشه ٚنایف خٛد 

يٛأُ ٔشتثف تا تزٟیضات 

 یطٍاٜزصٔا

  ٜفشسٛدٜ ٚ لذیٕی تٛدٖ تزٟیضات زصٔایطٍا 

 تٟیٝ ٘ىشدٖ ویت ٔشتٛـ تٝ ٔحیف وطت زسیٙتٛ تاوتش 

 يٛأُ ٔشتثف تا زٔٛصش

  زٔٛصش ٘ذیذٖ پشستاساٖ ٚ پشسُٙ دس ٔٛسد وٙتشَ يفٛ٘ت ٚ سيایت استا٘ذاسدٞای واسی 

 ُٙيذْ ٚرٛد تش٘أٝ سیضی دس سیستٓ تشای زٔٛصش ٚ تاصزٔٛصی پشس 

 سشپشستاس تٝ اغَٛ وٙتشَ يفٛ٘تزضٙا ٘ثٛد ٖ 

 ٞای ٚیژٜ اقمو ٘ذاضتٗ پضضىاٖ ٚ پشسُٙ رٟت ِضْٚ ٘ٛو وطت ٞای ٔشتٛقٝ تٝ تخص ٔشالثت 

 زضٙا ٘ثٛدٖ ٔسیِٛیٗ دس استثاـ تا اغَٛ استا٘ذاسد پزیشش تیٕاس 

 ٞای ٚیژٜ زٔٛصش ٘ذیذٖ افشاد تاصٜ ٚاسد ٚ دا٘طزٛیاٖ تشای سفتاس دس تخص ٔشالثت 

 تا تیٓيٛأُ ٔشتثف 

 ضفاف ٘ثٛدٖ ضغُ افشاد ٚ ٚنایفطاٖ دس تیٓ ٞای واسی 

 ٘هاست ٘ذاضتٗ ٔسیِٛیٗ ٔشتٛقٝ دس ٔٛسد خكاٞایی وٝ ٔٙزش تٝ يفٛ٘ت ٔی ضٛد 

 ٛيذْ ٘هاست ٔسیَٛ تخص تش سٚی ا٘زاْ فشایٙذ واسی تٛسف پضضه ٚ دا٘طز 

 ژٜٞای ٚی ٘ثٛد خف ٔطی ٚ دستٛس إًُِ ٔستٙذ ٚ ٔىتٛب رٟت تشدد دس تخص ٔشالثت 

 ٓيذْ ٘هاست ٔسیَٛ تش سٚی فشایٙذ ا٘زاْ واس ٚ يّٕىشد تی 

يٛأُ ٔشتٛـ تٝ ضشایف 

 واسی

 ٘ذاضتٗ پشسُٙ تٝ ا٘ذاصٜ وافی دس ٚاحذ تٟذاضت 

 سُٟ اٍ٘اسی يٛأُ ارشایی دس ا٘زاْ ٔػٛتٝ ٞای وٕیتٝ تیٕاسستاٖ رٟت وٙتشَ يفٛ٘ت 

 ٞای ٚیژٜ وٓ تٛدٖ تًذاد پشسُٙ دس تخص ٔشالثت 

 يت واسی ٚ خستٝ ضذٖ پشسُٙتالا تٛدٖ سا 
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 های ناشی از الودگی میکروبی راهکارهای کاهش عفونت 3جدول 

 راهکار
 میزان توافق

 تصمیم
1-3 3-6 6-9 

 تٛافك 100 0 0 تاسٔػشف)ٔخُ تاِص، ّٔحفٝ، تًؿی تزٟیضات پضضىی ٚ ...( استفادٜ اص ٚسایُ یه

یٙٝ یه تیٕاس )ٔا٘ٙذ يٛؼ وشدٖ تزوش تٝ ٕٞٝ دس خػٛظ سيایت اغَٛ تٟذاضت پس اص ًٔا

 دستىص، ضستٗ دست.....(
 تٛافك 6/85 4/14 0

 تٛافك 3/73 20 67/6 ٞای ٚیژٜ خشٚد تٝ تخص ٔشالثت ٘هاست سخت تش تش ٘حٜٛ ٚسٚد ٚ تٟیٝ دستٛسإًُِ ٚ

تذٚیٗ ٌایذ لایٗ پزیشش تیٕاس تٝ تخص ٚ اتمٌ اٖ تٝ تٕأی ٔسیِٛیٗ ٔشتٛقٝ دس استثاـ تا 

 اس پزیشش تیٕ
 تٛافك 80 18 2

 سد 67/26 33/33 40 تاویذ تش ٘هاست ٔستٕشٚ ٔشتة اص قشف ٔسیَٛ تخص ٔثٙی تش سيایت اغَٛ وٙتشَ يفٛ٘ت 

 تٛافك 70 33/16 67/13 زٔٛصش دٚسٜ ای ٔتٙاٚب تٙاتش استمای فشزیٙذ زٔٛصش ٔثٙی تش وٙتشَ يفٛ٘ت

 تٛافك 33/73 20 67/6 ذاضت ٔحیف تیٕاسستاٖتاویذ تش ٘هاست ٔستٕش ٚاحذ وٕیتٝ وٙتشَ يفٛ٘ت ٚ ٚاحذ تٟ

ٚرٛد سیستٓ تطٛیك ٚ تٙثیٝ دس رٟت ایزگاد اٍ٘یگضش وگاسی ٚ تشلگشاسی يگذاِت دس تگیٗ       

 پشسُٙ تشای تٟتش ا٘زاْ دادٖ ٚنایفطاٖ.
 سد 20 67/6 33/73

اِضاْ دس ارشای پشٚتىُ ٞا ٚ لٛا٘یٗ ٚ دستٛس إًُِ ٞا ٚ ٌایذ لایگٗ ٞگا ٚ ٔػگٛتات وٕیتگٝ     

 يفٛ٘توٙتشَ 
 سد 67/6 20 33/73

ایزاد سیستٓ ٞطذاس دس سیستٓ اقميات تیٕاسستاٖ ٔثٙگی تگش ضٙاسگایی پگزیشش ٔزگذد      

 تیٕاسا٘ی وٝ دچاس ایٗ يفٛ٘ت تٛدٜ ا٘ذ ٚ ٔشخع ضذٜ ا٘ذ.
 تٛافك 67/86 33/13 0

 سد 20 40 40 ٞای تیٕاسستا٘ی تٛسف زصٔایطٍاٜ تیٕاسستاٖ تٟیٝ تٕاْ ویت ٞای ٔشتٛـ تٝ يفٛ٘ت

 تٛافك 33/93 67/6 0 ذٚیٗ وتاتچٝ تذٚ ٚسٚد تشای پشسُٙ تاصٜ ٚسٚد ت

67/6 20 ٞای ٚیژٜ استا٘ذاسد وشدٖ فؿای تخص ٔشالثت  33/73  تٛافك 

67/26 40 ٞای ٚیژٜ تًٛیؽ فیّتش ٞای ٞٛاوص ٚ تٟیٝ ایشایضِٚیطٗ تشای تخص ٔشالثت  33/33  سد 

ٛاتف، استا٘ذاسد ٞگا ٚ ٌایگذ لایگٗ ٞگا     تذٚیٗ تش٘أٝ ٔشالثتی وٙتشَ يفٛ٘ت تیٕاسستا٘ی ٚ ؾ

 تػٛست ٔىتٛب.
67/6  67/6  66/86  تٛافك 

زٔٛصش ٔذاْٚ فشزیٙذٞا ٚ سٚضٟا تٝ پشسُٙ ٚ پضضىاٖ ) ٘حگٜٛ غگحی  ضستطگٛی دسگتٟا ،     

 ؾذيفٛ٘ی وشدٖ ِٛاصْ ٚ سكٛه ...(
67/6  33/13  تٛافك 80 

 تٛافك 80 67/6 33/13 ٞای ٚیژٜ ٕٞشاٜ ٘ذاضتٗ ٚسایُ ضخػی دس فؿای تخص ٔشالثت

67/6 20 ٞای ٚیژٜ واٞص سفت ٚ زٔذ ٚ تشدد تٝ تخص ٔشالثت  33/73  تٛافك 

33/53 افضایص تًذاد پشستاس ٚ رٌّٛیشی اص راتزایی اٟ٘ا.  20 67/26  سد 

67/26 ٞای ٚیژٜ افضایص تًذاد ساتٟٙذ دس تخص ٔشالثت  33/13  سد 60 

تاوتش تٝ خگاسد اص تخگص تخگص    تٟیٝ دستٛس إًُِ رٟت رٌّٛیشی اص ضیٛو يفٛ٘ت زسیٙتٛ

 ٞای ٚیژٜ ٔشالثت
7 33/26  67/66  تٛافك 

فشًٞٙ ساصی تشای أش وٙتشَ يفٛ٘ت، سيایت تٟذاضت ٚ حفم ایٕٙگی خگٛد ٚ تیٕگاساٖ دس    

 تیٕاسستاٖ.
 تٛافك 100 0 0

 
ٕٞاٍ٘ٛ٘ٝ وٝ ٔطاٞذٜ ٔی ضگٛد ساٞىگاس ٞگای اسگتفادٜ اص     

اغگَٛ   تاسٔػشف، سيایت اغَٛ تٟذاضتی؛ سيایگت  ٚسایُ یه
ٞا؛ واٞص سفگت ٚ   ایٕٙی؛ زٔٛصش تٝ پشسُٙ دس ٔٛسد يفٛ٘ت

زٔذ ٚ تشدد تٝ تخص؛ ٕٞشاٜ ٘ذاضتٗ ٚسایُ ضخػی؛ تذٚیٗ 
تش٘أٝ ٔشالثتی وٙتشَ يفٛ٘ت؛ استا٘ذاسد وشدٖ فؿای تخص؛ 

ایزاد سیستٓ ٞطذاس دس سیستٓ اقميات تیٕاسستاٖ؛ تاویذ 
تگگش ٘هگگاست ٔسگگتٕش ٚاحگگذ وٕیتگگٝ وٙتگگشَ يفٛ٘گگت؛ تٟیگگٝ  
دستٛسإًُِ ٔشتٛقٝ ٚ تذٚیٗ ٌایذ لایٗ پگزیشش تیٕگاس تگٝ    

 يٙٛاٖ ساٞىاس ٟ٘ایی ا٘تخاب ضذ٘ذ.
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 بحث

ای خكگا دس تطگخیع    ایٗ ٔكاًِٝ تا ٞذف تحّیُ يُّ سیطٝ
ٞای ٔختّف تیٕاسستاٖ غٛست ٌشفگت.   زِٛدٌی ٔیىشٚتی تخص

ٞای تیٕاسستا٘ی ٔی تٛا٘ذ ٘اضی اص يٛأُ ٔختّفی تاضگذ   يفٛ٘ت
ٞای ٔختّف  يٛأُ اِٛدٌی ٞای ٔیىشٚتی تخص وٝ یىی اص ایٗ

ٞای ٚیژٜ است. تسیاسی اص ٔكاًِات ا٘زاْ  تٝ ٚیژٜ تخص ٔشالثت
ضذٜ دس ایشاٖ ٘طاٖ ٔی دٞٙذ وگٝ ضگیٛو يفٛ٘گت تیٕاسسگتا٘ی     

ٞگای ٚیگژٜ    ٘اضی اص زِٛدٌی ٔیىشٚتی تٝ ٚیژٜ دس تخص ٔشالثگت 
 وٝتالا است. دس ایٗ ساتكٝ ٔكاًِٝ صصِٚی ٚ ٕٞىاسٖ ٘طاٖ داد 

 ٔختّگف  سگكٛه  ٚ ٞگا  تخگص  تاوتشیگایى  زِٛدٌى ٔیضاٖ

ٖ    ٞاى تیٕاسستاٖ ٝ  يّگْٛ پضضگىی ٔاس٘گذسا ٖ  تگ لاتگُ   ٔیگضا
 تیٕاسستا٘ى يفٛ٘ت ٕٞچٙیٗ ضیٛو  .(1)تاضذ ٔى تٛرٟى

ٚ  (9)ٞاى ٕٞذاٖ تیٕاسستاٖ زِٛدٌی ٔیىشٚتی دس تا ٔشتثف
 (10)ذسيثاستیٕاسستاٖ ٞای زٔٛصضی دا٘طٍاٜ يّْٛ پضضىی تٙ

 ٞگای  اتگاق  تزٟیگضات  ٚتىٔیىش ٚ زِٛدٌى (11)ٚ ضٟش وشد

ٔكاًِٝ يثگذاِٟی ٘یگض   ٔطاٞذٜ ضذٜ است.  (12)وشٔا٘طاٜ يُٕ
تیطگتشیٗ   ٚیگژٜ  ٞگای  ٔشالثگت  تخصدس ایٗ ساتكٝ ٘طاٖ داد وٝ 

. تگش خگمف ایگٗ    (13)داضتٝ است سا ٚ ٔیىشٚتی لاسچی زِٛدٌی
 ٞگگای ٔكاًِگگٝ دسٚیگگص پگگٛس ٚ ٕٞىگگاساٖ ٘طگگاٖ داد يفٛ٘گگت  

 پاییٙی سك  دس حیذسیٝ تشتت تیٕاسستاٖ دس یىی اص تیٕاسستا٘ی

 .(14)است
ٞای ٚیژٜ  دس ٔكاًِٝ حاؾش يفٛ٘ت تیٕاسستا٘ی تخص ٔشالثت

ٔٛسد تشسسی لشاس ٌشفت. ٔكاًِات غگٛست ٌشفتگٝ حگاوی اص زٖ    
ٞگای تیٕاسسگتا٘ی دس ایگٗ تخگص دس      است وگٝ ٔیگضاٖ يفٛ٘گت   

تیٕاسستاٖ ٞای ایگشاٖ تالاسگت. ٔكاًِگٝ تگالشی ٚ افشاسگیاتیاٖ      
ٞگای تیٕاسسگتاٖ ٞگای دس     ت٘طاٖ داد وٝ ٔیگضاٖ ضگیٛو يفٛ٘گ   

. ٔكاًِگات  (15)دسغذ اسگت  6/15ٞای ٚیژٜ  ٞای ٔشالثت تخص
   ٖ ٚ ٔكاًِگگٝ   (16)دیٍگگش اص رّٕگگٝ ٔكاًِگگٝ أیٙگگی ٚ ٕٞىگگاسا

ٞای تیٕاسستا٘ی دس تخص  ٘یض ضیٛو يفٛ٘ت (17)ًٔػٛٔی اغُ 
 ٞای ٚیژٜ سا تالا ٌضاسش دادٜ ا٘ذ.  ٔشالثت
ٞای حاغگُ اص تىٙیگه دِفگی ٘طگاٖ داد وگٝ الگذأات        یافتٝ
یش ضستٗ دست ٞا ٚ استفادٜ اص ِٛاصْ یىثاسٔػشف ٚ ای ٘ه سادٜ

ٕٞچٙیٗ فشًٞٙ ساصی ٔٙاسة دس ٔٛسد سيایت اغَٛ ایٕٙی ٚ  
ٝ  قٛس لاتُ ٞای ٚیژٜ تٝ تٟذاضتی دس تخص ٔشالثت ای دس  ٔمحهگ

 تگاِیٙی  ِحگال  پیطٍیشی اص يفٛ٘ت تیٕاسستا٘ی ٔؤحش ٞستٙذ. اص
 ساسیا ٚیژٌی زٖ یه وٙتشَ يُٕ ٚ يفٛ٘ت اص پیطٍیشی ٔؤحش

ٝ   .اسگت  تیٕاس اص حفانت ٞگای پگژٚٞص حاؾگش،     دس تاییگذ یافتگ
ٞای صیگش سا تگشای وٙتگشَ ٚ     ٔكاًِٝ لاٚدی ٚ ٕٞىاساٖ ٘یض سٚش

 تٟذاضگت  پیطٟٙاد وشدٜ است: پیطٍیشی اص يفٛ٘ت تیٕاسستا٘ی
 تزٟیگگضات اص اسگگتفادٜ تٟذاضگگت دسگگت؛ تیٕاسسگگتاٖ؛  ٔحگگیف
ٚ  ٛن تیگض ٔٛاد ٘گ  دفى ٚ غحی  ٚ ایٕٗ استفادٜ فشدی؛ حفانت

ٔكاًِگٝ دیٍگشی دس ایگٗ صٔیٙگٝ      .(18)يفٛ٘ی ؾذ سيایت اغَٛ
ٝ ) اسگتا٘ذاسد  احتیگاقی  الذأات ٘طاٖ داد وٝ ٖ  تگ  ٔخگاَ،  يٙگٛا

ِثاسگگٟای  یگا  دسگتىص  اص يٕگٛٔی  اسگتفادٜ  ،(دسگت  تٟذاضگت 
ٔحگیف ٔگی تٛا٘گذ دس     يفگٛ٘ی  ؾذ ٚ وشدٖ تاسٔػشف، تٕیض یه

. ٕٞچٙیٗ دا٘سگش ًٔتمگذ اسگت    (19)وٙتشَ يفٛ٘ت ٔؤحش تاضٙذ
ٞای تٕیض وشدٖ سٙتی تشای ؾذيفٛ٘ی ٘اواسزٔذ ٞستٙذ ٚ  سٚش

ٞای رذیگذ اص رّٕگٝ ؾگذ يفگٛ٘ی وٙٙگذٜ، تخگاس،        تایذ اص سٚش
سیسگگتٓ ٞگگای پشاوٙگگذٌی خٛدوگگاس، ٚ سگگكٛه ؾگگذ ٔیىشٚتگگی 

ٜ  .(20)استفادٜ وشد ٞگای   يفٛ٘گت  ٞگای وگاٞص   یىی دیٍگش اص سا
 تیٕاسستاٖ ٞش دس ضایى ٞای ضٙاخت ٔیىشٚاسٌا٘یسٓ تیٕاسستا٘ی

 ضٙاسا٘ذٖ تیٕاسستا٘ی ٚ ٔختّف ٚسائُ ٔیضاٖ زِٛدٌی تًییٗ ٚ

. دسٚیص پٛس ٘یض دس ٔكاًِگٝ  (11)يفٛ٘ت تیٕاسستا٘ی است ٔٙثى
 تطخیع تیٕاسستا٘ی، ٞای تٝ ٔٙهٛس واٞص ضیٛو يفٛ٘ت خٛد، 

 سيایگت  ٚ ٔٛرگٛد  ٞگای  اسٌا٘یسٓ ٔیىشٚ ٔستٕش اِٚیٝ ٚ تشسسی

تٛغگیٝ   تٟذاضگت سا  زٔٛصش ٚ واسوٙاٖ ٚسیّٝ تٝ تٟذاضتی اغَٛ
 .(14)وشدٜ است

 
 نتیجه گیری
ٞگای   ٞگای پیطگٍیشی ٚ وٙتگشَ يفٛ٘گت     تشیٗ ساٜ یىی اص ٟٔٓ

ٞگا اسگت. دس ایگٗ     ای ایٗ يفٛ٘ت تیٕاسستا٘ی، تشسسی يُّ سیطٝ
ی ٚ ضگشایف  ٔكاًِٝ يٛأُ ٔذیشیتی، زٔٛصضی، ٚنیفٝ ای، تیٕگ 

تشیٗ يُّ تشٚص خكا تٛد٘ذ وٝ ٔی تٛاٖ تگا تشقگشف    واسی اص ٟٔٓ
وگگشدٖ ٞشیگگه اص ایگگٗ ٔطگگىمت، اِگگٛدٌی ٞگگای ٔیىشٚتگگی ٚ   

ٞای تیٕاسستا٘ی سا تاحذٚدی وگاٞص داد. ٕٞچٙگیٗ تگٝ     يفٛ٘ت
ٔٙهٛس پیطٍیشی اص اِٛدٌی ٞای ٔیىشٚتگی ٚ يگٛاسؼ ٘اضگی اص    

 ٚ وٙتشَ لثتٔشا ٞاى ٔؤحش سٚش خػٛظ زٖ، زٔٛصش پشسُٙ دس

ٚ فشًٞٙ ایٕٙی تیٕاس تایگذ ٔٛسدتٛرگٝ    تیٕاسستا٘ى ٞاى يفٛ٘ت
 واٞص ٞای ٔٙاسة ٘ٝ تٟٙا سثة تىاسٌیشی سٚش ٔذیشاٖ تاضذ.

زٖ ٔی ضٛد تّىٝ  اص حاغُ ٔیش ٚ ٔشي ٚ ٞای تیٕاسستا٘ی يفٛ٘ت
 ضذ. خٛاٞذ ٞای تیٕاسستا٘ی ٚ دسٔا٘ی ٘یض ٞضیٙٝ واٞص ٔٛرة
 

 تشکز و قدردانی
لاصْ ٔی دا٘ٙذ اص ٔسايذت ٚ ٕٞىاسی ٔگذیشیت ٚ  ٘ٛیسٙذٌاٖ 

واسوٙاٖ تیٕاسستاٖ ٔٛسد ٔكاًِٝ ٚ ٕٞچٙیٗ وّیٝ اساتیذ وٝ دس 
 ارشای پاُ٘ ضشوت وشد٘ذ، تطىش ٕ٘ایٙذ.

 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jh

os
p.

tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
23

 ]
 

                               6 / 8

https://jhosp.tums.ac.ir/article-1-5833-en.html


فصلٌاهِ
  

   ..ًرگس اسذی جٌتی ٍ علی هاّر ّای ٍیژُ بیوارستاى هراقبت  ای خطا در تشخیص آلَدگی هیکرٍبی بخش علل ریشِ   

Published By Tehran University Of Medical Sciences: www.TUMS.ac.ir 

25 

 

 

References 

1. Zazouli M-A, Yazdani-charati J, Ahanjan M, Eslamifar 

M. Bacterial contamination of environmental surfaces in 

two educational hospitals under the auspices of 

Mazandaran University of Medical Sciences. Journal of 

Health in the Field. 2017;3(1.) 

2. Rosenthal VD, Maki DG, Mehta Y, Leblebicioglu H, 

Memish ZA, Al-Mousa HH, et al. International 

Nosocomial Infection Control Consortiu (INICC) report, 

data summary of 43 countries for 2007-2012. Device-

associated module. American journal of infection 

control. 201 4;44(9:)944-65.  

3. Ugalde OC, Hidalgo RF, Rosenthal VD, Hernandez IC, 

Gutierrez GM, Fuentes CCG, et al. Device-associated 

infection rates, bacterial resistance, length of stay, and 

mortality in intensive care units of Costa Rica: findings 

of the International Nosocomial Infection Control 

Consortium (INICC). Can J Infect Control. 2016. 

4. Naderinasab M, Shahfarhat A, Tajzadeh P, Soroush S, 

Amiri M, Vahedian M. Survey Infeetion agent in 

Nosocomial infection with blood culture results. 

Daneshvar 2005;14(65 :)59-56.  

5. Behnke M, Hansen S, Leistner R, Peña Diaz LA, 

Gropmann A, Sohr D, et al. Nosocomial infection and 

antibiotic use. Dtsch Arztebl Int. 2013;110:627-33. 

6. Jasemizad T, Sahlabadi F, Montazeri A, Tafti AD. 

Evaluation of Efficacy of the Current Disinfectants on 

Gram-Negative Bacteria Isolated from Hospital in Yazd 

in 2014. Iranian Journal of Health Sciences. 

2016;4(1):45-52. 

7. Ramírez‐Arcos S, Goldman M. Bacterial contamination. 

Practical Transfusion Medicine. 2013:168-75. 

8. Uberoi R, Swati E, Gupta U, Sibal A. Root cause 

analysis in healthcare. Apollo Medicine. 2007;4(1):72-5. 

9. Hashemian F, Yousefi Mashoof R, Mani Kashani K. 

Frequency of bacterial contamination of operating rooms 

and related factors in Hamedan University of Medical 

Sciences. cientific Journal of Hamadan University of 

Medical Sciences. 2001;8(1):39-42. 

10. DAVOUDIAN P, Karmostaji A, Vaeghi Z. Study of 

nosocomial infection and pattern of antibiotic resistance 

in Shahid Mohammadi Hospital of Bandar Abbas. 2001. 

11. Aslani Y, Saadat M, Etemadifar S, Fazeli S. The 

evaluation of different hospital equipment microbial 

contamination in medical training center Hajar of 

Shahrekord. Scientific Journal of Hamadan Nursing & 

Midwifery Faculty. 2009;17(12):19-29. 

12. Jalalvandi F, TEYMOURI B ,Sohrabi N, Fakhri M, 

Shahsavari S, Jafari S. Microbial Contamination of 

Operating Rooms Equipments in Selected Hospitals in 

Kermanshah. 2013. 

13. Abdollahi A, Rahmani H, Behnampour N. Assessment 

of level of knowledge, attitude and practice of employed 

nurses to nosocomial infection in teaching hospitals of 

Golestan University of Medical Sciences (2000). Journal 

of Gorgan University of Medical Sciences. 2003;5(1):80-

6. 

14. Darvishpur K, irhasani M, Rezaeianesh M, Heshmati 

H. The prevalence of nosocomial infection and microbial 

causes in the Hospital Torbate Heidaryeh in 92 & 93. 

Nasime Tandorosti. 2015;3(3):8-13. 

15. HAJI BK, AFRASIABIAN S. AN EPIDEMIOLOGIC 

STUDY OF NOSOCOMIAL INFECTIONS AND ITS 

RELATED FACTORS AT THE INTENSIVE CARE 

UNIT OF TOHID HOSPITAL ,IN SANANDAJ 

DURING 2003-2004. 2006. 

16. Amini M, Sanjary L, Vasei M, Alavi S. Frequency 

evaluation of the nosocomial infections and related 

factors in Mostafa Khomeini Hospital" ICU" based on" 

NNI" system. JAUMS. 2009;7(1):9-14. 

17. Masoumi Asl H, Nateghian A. Epidemiology of 

nosocomial infections in a pediatric intensive care unit 

(PICU). Iran J Clin Infect Dis. 2009;4(2):83-6. 

18. Loveday H, Wilson J, Pratt R, Golsorkhi M, Tingle A, 

Bak A, et al. epic3: national evidence-based guidelines 

for preventing healthcare-associated infections in NHS 

hospitals in England. Journal of Hospital Infection. 

2014;86:S1-S70. 

19. Septimus E, Weinstein RA, Perl TM, Goldmann DA, 

Yokoe DS. Approaches for preventing healthcare-

associated infections: go long or go wide? Infection 

Control & Hospital Epidemiology. 2014;35(07):797-801. 

20. Dancer SJ. Controlling hospital-acquired infection: 

focus on the role of the environment and new 

technologies for decontamination. Clinical microbiology 

reviews. 2014;27(4):665-90. 

 

 

  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jh

os
p.

tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
23

 ]
 

                               7 / 8

https://jhosp.tums.ac.ir/article-1-5833-en.html


 فصلٌاهِ   
  

  . .91هسلسل، شوارُ 6931زهستاى ،  4ّن، شوارُ سال شاًسد ارگاى رسوی اًجوي علوی ادارُ اهَر بیوارستاًْای ایراى   

Published By Tehran University Of Medical Sciences: www.TUMS.ac.ir 

26 
 

 
 

Root Causes Analysis (RCA) of Error in Detecting Microbial 
Contamination in Intensive Care Unit of a Selected Hospital 

Affiliated to Tehran University of Medical Sciences and Providing 
a Suitable Strategy Using Delphi Technique 

 

 
Asadijanati N1*, Maher A2 

 
Submitted: 2017.6.14            Accepted: 2017.10.28 

 

Abstract 

Background: microbial contamination of hospital wards is one of the most important factors in the 

transmission of hospital infections among inpatients in hospital units. 

This study aimed to analyze the error in the diagnosis of microbial contamination in the hospital's 

intensive care unit and its root causes analysis in 2015. 
 

Materials and Methods: This study was conducted in three stages. The first stage conducted as a 

case report. The second stage was designed to identify the factors affecting the occurrence of error by 

Root Causes Analysis and conducting an interview and panel. Third stage was provided using self-

made questionnaire and Delphi technique to obtain appropriate strategies to identified errors. In order 

to data analysis SPSS software was utilized. 
 

Results: The main causes of hospital infections were organizational and managerial causes, task 

related causes, laboratory-related causes, causes associated with training, causes associated with work 

teams and causes related to working conditions in the intensive care unit. The study findings extracted 

from the Delphi technique revealed that simple actions such as hand wash and disposable appliances 

usage are significantly effective in hospital infection prevention. 
 

Conclusion: One of the most important ways of preventing and controlling hospital infections is 

investigating the root causes of these infections. Also, personnel training regarding effective methods 

to nosocomial infections’ care and control and patient safety culture should be considered by managers. 
 

Keywords: Bacterial infection, Hospital-acquired infection, Root Cause Analysis(RCA), Case report 
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