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در  عفونتتیم جراحی در خصوص رعایت موازین کنترل  يعملکرد اعضا
  )1380-81(آموزشی کرمانشاه هاي بیمارستانهاي عمل  اتاق

  ***جهانگیر رضائی؛ ***رزلانسري ؛ حشمت***نلفاد ویدا؛ ***رایگان ویسی  اکبر علی؛ **غفاري  ؛ پرویز*يتیمور بهزاد
 :چکیده

 أمنش کهست ا نهاي شایع بیمارستانی است و امروزه عقیده بر ای ی یکی از عفونتمحل زخم جراح عفونت :سابقه و هدف
تیم جراحی که در هنگام  ياعضا. شوند می است که در زمان جراحی وارد زخم ییها ها ناشی از باکتري اغلب این عفونت

اي در پیشگیري و  نقش عمدهکنترل عفونت در اتاق عمل  موازینهاي محل جراحی تماس دارند، با رعایت  عمل با بافت
تیم جراحی در خصوص رعایت موازین کنترل  يمنظور تعیین عملکرد اعضا هپژوهش حاضر ب وها دارند  کنترل این عفونت

  .انجام شده است 1380-81هاي عمل مراکز آموزشی و درمانی دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه در سال  در اتاق عفونت
تیم جراحی در آن شرکت  ينفر از اعضا 80که تعداد  استک مطالعه توصیفی مقطعی پژوهش ی این :ها روشو  مواد
کنندگان در پژوهش و  ثبت مشخصات دموگرافیک شرکت براي پرسشنامهها شامل یک  ابزار گردآوري داده. اند داشته

 لیستسیله چک و هرعایت موازین کنترل عفونت بوده است که ب خصوص درها  عملکرد آن تعیین برايیک چک لیست 
شده  توجه به میزان امتیاز کسب باعملکرد هر فرد مورد پژوهش در سه نوبت از طریق مشاهده نامحسوس ثبت شده است و 

و نتایج  بندي شد طبقه) ضعیف، متوسط و خوب ضعیف،خیلی (ها در چهار سطح  هر عضو تیم جراحی، عملکرد آن
تیم جراحی با  يجهت تعیین همبستگی عملکرد اعضا .یش داده شدو نسبی نما مطلقصورت توزیع فراوانی  هپژوهش ب

  .دها از آزمون ناپارامتري ضریب همبستگی اسپیرمن استفاده ش دموگرافیک آن مشخصات
 مراکز عمل هاي عفونت در اتاق لموازین کنتر داد عملکرد افراد موردپژوهش درخصوص رعایت نشان نتایج: ها یافته

دموگرافیک افراد مورد پژوهش با  مشخصاتهمبستگی  .ه علوم پزشکی کرمانشاه متوسط بودآموزشی و درمانی دانشگا
جنسیت افراد با بین اما  ،داري نبود نادر اتاق عمل و سن از نظر آماري مع کارسابقه  شغل،با  ارتباطها در  عملکرد آن

  ).P=021/0(بهتري داشتندعملکردبه مردان  و زنان نسبتوجود داشت داري اارتباط معن% 95در سطح اطمینان  ها آنعملکرد
عمل رعایت  اتاقدر را از موازین کنترل عفونت برخی بیانگر این مطلب است که افراد مورد مطالعه  پژوهش نتایج :بحث

هاي کنترل عفونت در اتاق عمل و  نمودن کمیته فعالهاي ضمن خدمت،  شود با استفاده از آموزش کنند، لذا پیشنهاد می نمی
روشهاي جدید  ،سپتیک جدید جهت اسکراب جراحی استفاده از مواد آنتی باهاي نظارتی و همچنین  عمال مکانیسما

  .هاي رایج و سنتی نمایند شیوه یگزینجااسکراب را 
  .اتاق عملتیم جراحی، عملکرد   ,عفونت بیمارستانی:ها واژهکلید

  . می دانشکده پرستاري ومامائی کرمانشاهعل کارشناس ارشدپرستاري وعضوهیأت*

  .متخصص ارتوپدي وعضوهیأت علمی دانشکده پزشکی کرمانشاه **

  .کارشناس ارشد پرستاري و عضو هیأت علمی دانشکده پرستاري و مامایی کرمانشاه ***

 .0831- 4228625: تلفن، گروه اتاق عملنشاه، دانشگاه علوم پزشکی کرما و مامایی پرستاري دانشکدهه، لیژ سرخه، کرمانشاه :دارمکاتبات عهده*



 
 

تیم جراحي در خصوص رعایت موازین  يعملكرد اعضا
 …عفونتكنترل 
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 :مقدمه
از  یكي SSI١جراحي  محل عفونت

شایع بیمارستاني  هاي عفونت

شود تقریباЀ  است و حدس زده مي

هاي  درصد تمام عفونت ٢۴

را تشكیل دهد و  بیمارستاني

 ٨/٢ اند كه نشان داده طوري هب

هاي جراحي در  درصد تمام عمل

ا به عفونت متحده امریك ایالات

امروزه ). ١(شود منتهي مي

 أست كه منشا عقیده بر این

هاي محل جراحي  عفونت اغلب

ي هستند كه در زمان یها باكتري

و ) ٢(شوند جراحي وارد زخم مي

اعتقاد وجود دارد كه  این

آلودگي زخم جراحي در اتاق 

هر فردي ). ٣(گيرد  عمل صورت مي

شود، از  وارد اتاق عمل مي كه

گيري از انتشار عفونت نظر پیش

از  بسیاريزیرا  ؛مسئول است

ها در اتاق عمل توسط  عفونت

آیند به  افرادي كه از بيرون مي

. شود مي آوردهداخل اتاق عمل 

رعایت بهداشت فردي توسط 

كاركنان اتاق عمل به پیشگيري 

بسیار  كمكها  از این عفونت

در اتاق عمل باید ). ۴(نماید مي

ها تلاش  تريكاهش شمار باك براي

از عوامل  استفاده .شود

موانع، تعویض  بازدارنده شامل

موي سر و  شایستة لباس، پوشاندن

از اسكراب جهت  استفاده وصورت 

رساندن ریزش باكتري  حداقل به

درماني  از بدن كادر

آگاهي  میزان) ٣(باشد مي

 خصوصكاركنان اتاق عمل در

كنترل عفونت در چند مطالعه 

گرفته است و  قرارمورد بررسي 

ها حاكي از این  هاي آن یافته

ها داراي  است كه اكثریت آن

و نسبت   بوده متوسطياطلاعات 

توجه  به رعایت نكات استریل بي

و دانش عمومي و تخصصي  اند بوده

در زمینه كنترل عفونت  ها آن

با ). ٥-٧(بخش نبوده است رضایت

و  آگاهيتوجه به اینكه میزان 

ر رفتار تواند د معلومات مي

افراد تجلي پیدا كند و نقش 

 انتشارمهمي در كنترل و یا 

عفونت محل زخم جراحي داشته 

منظور  هپژوهش حاضر ب ،باشد

 جراحيتیم  ي تعیين عملكرد اعضا

درخصوص رعایت موازین كنترل 

هاي عمل مراكز  عفونت در اتاق

 دانشگاهآموزشي و درماني 

علوم پزشكي كرمانشاه در 

انجام شده است  ١٣٨٠-٨١هاي  سال

قوت  وتا بتوان نقاط ضعف 
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تیم جراحي را در این  ياعضا

 .خصوص مشخص نمود

 
 :ها و روش مواد

یك مطالعه توصیفي  پژوهش این

جامعه پژوهش . باشد مقطعي مي

در این مطالعه افرادي 

هاي جراحي  كه در عمل اند بوده

و اسكراب اند  شركت داشته

نمایند و شامل جراحان  مي

هاي  جراحي رشته ارانودستی

 بهیاران و مختلف، پرستاران،

هاي اتاق عمل مراكز  تكنیسين

آموزشي و درماني دانشگاه 

علوم پزشكي كرمانشاه 

ها  نمونه انتخاب براي. دنباش مي

استفاده شده  آسانگيري  از نمونه

 دراست و كلیه افرادي كه 

كردند و  كار مي عمل هاي اتاق

 براي ،پژوهش بودند  جامعة  وجز

دعوت شدند و  پژوهششركت در 

به همه افراد پرسشنامه 

اي كه در برگيرندة  اولیه

و رضایت  دموگرافیكمشخصات 

شركت در پژوهش بود، تحویل 

نفر از افراد  ٨٠داده شد كه 

با تكمیل  شرایطواجد 

 نامه رضایت  يپرسشنامه و امضا

. ندنمودر این مطالعه شركت د

 ها، چك ابزار گردآوري داده

كه از دو قسمت  بودهلیستي 

قسمت . اصلي تشكیل شده است

 ١۶اول آن شامل 

1. Surgical Site Infection 

موازین  رعایت خصوصال در ؤس

هاي قبل،  كنترل عفونت در زمان

 ٦كه حين و بعد از عمل بوده

هاي  سئوال مربوط به فعالیت

قبل ازعمل شامل استفاده از 

لباس تمیز اتاق عمل وماسك 

لاه واستفاده نكردن ازجوراب وك

هاي شخصي دراتاق عمل  ولباس

سؤال مربوط به ٨باشد و مي

هاي حين عمل شامل رعایت  فعالیت

نكات استریل هنگام درپ و 

كارگيري استریل وسایل جراحي  به

و قرارداشتن دستهادرسطح بالاتر 

بودن دهان  ازكمر و پوشیده

وبیني با ماسك و خودداري 

ه وجابجاشدن هاي متفرق ازصحبت

صورت پشت به هم  افراد به

وخارج نشدن ازاتاق درطول عمل 

بوده است و دو سئوال مربوط 

هاي بعد از عمل  به فعالیت

ها  شامل تعویض ماسك در بين عمل

اي  و اسكراب مجدد دو دقیقه
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براي عمل بعدي درصورت 

صورت  نمودن گان و دستكش به خارج

 قسمت دوم  .استریل بوده است 

سوال بوده  ٢۶شامل  ست چك لی

 Ѐبررسي نحوه  برايكه صرفا

اسكراب جراحي مورد استفاده 

كه  طوري ت، بهقرار گرفته اس

سؤال آن درخصوص آمادگي براي ٦

اسكراب وشامل این سئوالات 

نداشتن زخم وخراش :بوده است

پوشاندن , پوستي در روي دستها

قراردادن ماسك بر , كامل موها

ن مناسب جریا, روي بیني و دهان

ها و  ناخن كوتاه بودن,آب

سانتیمتر ٨ها تا  بالازدن آستين

سؤال دیگر ١٥بالاتر ازآرنج و 

اسكراب  آن درخصوص رعایت اصول

ها بوده كه  دست) شستشوي(

كردن  خیس: عبارت بودند از

 ها تا آرنج وشستشوي اولیه دست

ها با  كردن دست آغشته, ها آن

مقدار كافي از محلول 

استفاده از , هكنند ضدعفوني

زدن زیر  برس, برس استریل

آبكشي برس پس , ها ناخن

زدن یا  برس, ازشستشوي هردست

ها از جمله  مالش سطوح مختلف دست

ها  كف وپشت دست,لابلاي انگشتان

سانتیمتر ٥/٧وساعد وآرنج تا 

ها  آبكشي دست,بالاتر ازآرنج

طرف  ازنوك انگشتان به

ها تا  شستشوي مجدد دست,آرنج

عدم , دقیقه مدت یك هساعد ب

ها با شير آب  برخورد دست

ویاكناره دستشویي هنگام 

عدم برگشت آب ازآرنج ,آبكشي

رعایت "به سمت انگشتان وایتا

  زمان

سئوال ٥. اي اسكراب دقیقه ٣-٥

آخر چك لیست مربوط به نحوه 

ها و پوشیدن گان  كردن دست خشك

ها  كردن دست خشك:ودستكش شامل

طرف آرنج  از نوك اتگشتان به

با استفاده ازدوعدد حوله یا 

, نصف حوله براي هردست

بالاوپایين نكردن حوله هنگام 

عدم برگشت آب , ها كردن دست خشك

سمت نوك انگشتان  از آرنج به

هنگام برداشتن حوله وپوشیدن 

صورت استریل  گان ودستكش به

. وبدون برخورد با جایي بود

چك لیست مذكور با استفاده از 

و منابع علمي توسط  ها كتاب

پژوهشگر وهمكاران تهیه شده و 

براي تأیید اعتبار علمي آن 

از روش اعتبار محتوا استفاده 

صورت كه چك  بدین. شده است

شده در اختیار ده  تهیهلیست 
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هیأت علمي   ينفر از اعضا

دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه 

نظر  زمینه صاحب اینكه در 

ند، قرار داده شد كه پس بود

ت ایشان و انجام یااز كسب نظر

ي تهیه یلیست ا چك لازماصلاحات 

تأیید اعتبار عملي  برايشد و 

همزمان  آن از روش مشاهدة 

صورت كه  شد، بدین استفاده

پژوهشگر و یكي از همكاران هم 

ده طور همزمان عملكرد  هطراز ب

از كاركنان اتاق عمل را  نفر

و  ندتحت مشاهده قرار داد

ها  كمیل چك لیستاقدام به ت

دست  هو سپس نتایج ب نمودند

آمده مورد مقایسه قرار گرفت 

كه با استفاده از آزمون 

دست  ههاي ب پيرسون جواب همبستگي

 نشان را %٩٨آمده همبستگي قوي 

داد و قابلیت ابزار براي 

 .تأیید شد پژوهشانجام 

به عملكرد  مربوط هاي داده

افراد مورد پژوهش از طریق چك 

هاي عمل مراكز  در اتاقلیست 

طالقاني،  درمانيآموزشي و 

، )ع(امام خمیني، امام علي

معتضدي و چهارمين شهید محراب 

بدین ترتیب كه  ,شدگردآوري 

هر فرد در سه نوبت حداقل به 

صورت نامحسوس  هیك هفته ب فاصلة

مشاهده قرار گرفت و هر  مورد

بار بر اساس عملكردي كه 

ه هر داشته چك لیست تكمیل و ب

لیست یك امتیاز داده  سؤال چك

كه هر سه  شده است و در صورتي

به كنترل  مربوطبار نكته 

عفونت را رعایت كرده باشد 

و براي دو بار  ٣امتیاز 

بار رعایت  یك برايو  ٢امتیاز 

كه در هر  و در صورتي ١امتیاز 

سه نوبت مشاهده آن نكته را 

باشد امتیاز صفر  نكردهرعایت 

با توجه به . استتعلق گرفته 

اینكه تعداد افراد مورد 

براي  ،نفر بوده است ٨٠ پژوهش

تیم  يتعیين عملكرد گروهي اعضا

 لیستجراحي به هر سؤال چك 

امتیاز تعلق گرفته است  ٠-٢۴٠

 ۵٠ال ؤكه از هر س و در صورتي

 )امتیاز ٠-١٢٠(درصد و یا كمتر

عنوان  هب ،كسب كرده باشند

 ۵١-۶۵كسب  ،عملكرد خیلي ضعیف

 )امتیاز١٢١-١۵۶(درصد 

عنوان عملكرد ضعیف و كسب  هب

  درصد ۶۶-٨٠

عنوان  هب )امتیاز ١۵٧-١٩٢(

متوسط و كسب بیش از  عملكرد

 )امتیاز ١٩٣-٢۴٠(درصد  ٨٠
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عنوان عملكرد خوب در نظر  هب

تعیين  براي. شده است گرفته

ارتباط مشخصات دموگرافیك 

افراد مورد پژوهش با عملكرد 

كسب شده توسط هر نمرات  ها، آن

فرد مورد پژوهش در سه بار 

 توجهمشاهده محاسبه شد و با 

 ۴٢لیست داراي  به اینكه چك

ال بوده است، هر فرد مورد ؤس

 ٠-١٢۶ توانسته است پژوهش مي

 ۵٠امتیاز كسب نماید و كسب 

درصد و یا كمتر از مجموع 

  امتیازات 

عنوان  هب )امتیاز ٠-۶٣(

 ۵١-۶۵عملكرد خیلي ضعیف و 

امتیاز،  ۶۴-٨٢درصد یا 

یا درصد  ۶۶-٨٠ وعملكرد ضعیف 

امتیاز، عملكرد متوسط  ٨٣-١٠٠

درصد امتیازات ٨٠از  و كسب بیش

خوب  امتیاز، عملكرد ١٠١-١٢۶

براي  .در نظر گرفته شده است

مشخصات  وتعیين ارتباط عملكرد 

دموگرافیك افراد مورد پژوهش 

از آزمون ناپارامتري همبستگي 

 .است شدهفاده اسپيرمن است

 

 :ها یافته
نفر  ٨٠تعداد  پژوهشاین  در

هاي  تیم جراحي اتاق ياز اعضا

عمل مراكز آموزشي و درماني 

پزشكي كرمانشاه  علومدانشگاه 

  نفر  ٣٤كه اند  شركت داشته

نفر  ٤٦زن و ) درصد٥/٤٢(

. مرد بودند) درصد ٥/٥٧(

 ۵/٢٧نتایج پژوهش نشان داد 

د درص ٨/٢٨خوب،  عملكرددرصد 

درصد  ۵/٣٢عملكرد متوسط،

درصد  ٢/١١عملكرد ضعیف و 

ضعیف  خیليعملكرد 

بیشترین  ).١جدول (داشتند

 ٢/٣٨(عملكرد خوب  فراواني

مربوط به گروه زنان و ) درصد

بیشترین فراواني عملكرد ضعیف 

مربوط به گروه ) درصد ١/٣٩(

انجام آزمون ضریب . مردان بود

 سطحهمبستگي اسپيرمن در 

و درصد بين عملكرد  ٩۵اطمینان 

ارتباط از نظر آماري  جنسیت

  دادداري نشان  امعن

)٠٢١/٠=P) (١جدول.( 

نشان داد  نتایج همچنين

شده افراد  میانگين نمره كسب

بوده  ٨/١٥٧±٩/٤٣مورد پژوهش 

كه براساس معیارهاي در نظر 

واحدهاي  عملكرد ،گرفته شده

مورد پژوهش در خصوص رعایت 

در اتاق موازین كنترل عفونت 

 ).٢جدول (باشد ميعمل متوسط 
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افراد مورد  درصد ٨/١٣

 ،سال ٢٠-٢٩پژوهش در گروه سني 

  درصد افراد در گروه سني ٧/٣٨

درصد در  ۵/۴٧و  سال ٣٠-٣٩

سال و بیشتر قرار  ۴٠گروه سني 

سال  ٢٠-٢٩گروه سني . داشتند

 فراواني عملكرد بیشترین داراي

  درصد و ۵/۵۴با  خوب

  

ǧǷƴƩ Č - رعایت موازین كنترل عفونت  نحوه عملكرد اعضاي تیم جراحي درخصوص عتوزی

 هاي در بیمارستان

 .)١٣٨٠-٨١(برحسب جنسآموزشي كرمانشاه  

 عملكرد

 سجن

 جمع خوب متوسط ضعیف ضعیف خیلي

 ٢ زن

)٩/۵( 

٨ 

)۵/٢٣( 

١١ 

)۴/٣٢( 

١٣ 

)٢/٣٨( 

٣۴ 

)١٠٠( 

 ٧ مرد

)٢/١۵( 

١٨ 

)١/٣٩( 

١٢ 

)١/٢۶( 

٩ 

)۶/١٩( 

۴۶ 

)١٠٠( 

 ٩ جمع

)٢/١١( 

٢٦ 

)٥/٣٢( 

٢٣ 

)٨/٢٨( 

٢٢ 

)٥/٢٧( 

٨٠ 

)١٠٠( 

  

 ǧǷƴƩč -  در خصوص رعایت موازین كنترل عفونت اعضاي تیم جراحي عملكرد نحوه توزیع

 هاي عمل در اتاق

 .)١٣٨٠-٨١(هاي كرمانشاه بیمارستان 

 عملكرد

 موارد بررسي شده

 عملكرد كل جمع خوب متوسط ضعیف ضعیف خیلي

نگين میا

 نمرات

 عملكرد

رعایت پوشش مخصوص اتاق 

 عمل

٢١ 

)٢٥/٢٦( 

١٣ 

)٢٥/١٦( 

١٧ 

)٢٥/٢١( 

٢٩ 

)٢٥/٣٦( 

٨٠ 

)١٠٠( 

 ضعیف ٨/١٣٢±٤٤/٣١

 ٢ جراحي اسكراب جهت آمادگي

)٥/٢( 

٦ 

)٥/٧( 

٢٣ 

)٧٥/٢٨( 

٤٩ 

)٢٥/٦١( 

٨٠ 

)١٠٠( 

٢٠٦±٢/٢٢ 

 

 خوب

 ٢١ رعایت اصول اسكراب 

)٢٥/٢٦( 

١٥ 

)٧٥/١٨( 

٢٢ 

٥/٢٧( 

٢٢ 

)٥/٢٧( 

٨٠ 

)١٠٠( 

 متوسط ٣/١٦٧±٤/٢٩

هاوپوشیدن  دست كردن خشك

 گان و دستكش 

١٨ 

)٥/٢٢( 

٨ 

)١٠( 

١٢ 

)١٥( 

٤٢ 

)٥/٥٢( 

٨٠ 

)١٠٠( 

 متوسط ١٧٧±٧/٣٣

خود و محیط  استرلیتي حفظ

 جراحي در حين عمل 

٦ 

)٥/٧( 

٧ 

)٧٥/٨( 

٢٤ 

)٣٠( 

٤٣ 

)٧٥/٥٣( 

٨٠ 

)١٠٠( 

 متوسط ٥/١٩٠±٩٣٢٣

كنترل  موازین رعایت

 نت بعد از عملعفو

١٢ 

)١٥( 

٤٥ 

)٢٥/٥٦( 

١١ 

)٧٥/١٣( 

١٢ 

)١٥( 

٨٠ 

)١٠٠( 

خیلي  ٦/٧٣±٢/٢٢

 ضعیف



 
 

تیم جراحي در خصوص رعایت موازین  يعملكرد اعضا
 …عفونتكنترل 

)  ٥٨ ( 

 متوسط ٨٧/١٥٧±٩/٤٣ میانگين كل نمرات

 ۴٠سال و  ٣٠-٣٩هاي سني  گروه

 ۵/٣۵ترتیب  و بیشتر به سال

درصد داراي  ٢/٣۴درصد و 

عیف ضبیشترین فراواني عملكرد 

هاي سني  بين عملكرد گروه .بودند

تلف از نظر آماري اختلاف مخ

داري مشاهده  امعن

 ).٣جدول ()=P%٩٣(نشد

مورد پژوهش  افراددرصد  ٢۵

درصد دستیار جراحي  ١۵جراح، 

درصد  ٣/٢١، )هاي مختلف گروه(

درصد  ٣/٢١ پرستاري،كارشناس 

درصد  ۵/١٧تكنیسين اتاق عمل و 

بیشترین فراواني . بهیار بودند

خوب مربوط به  عملكرد

 ١/۴٧( اي اتاق عمله تكنیسين

و بیشترین فراواني ) درصد

درصد  ٧/۴١ با  عملكرد متوسط

 مربوط به دستیاران جراحي

بیشترین فراواني عملكرد  .بود

 ١/۵٧(به بهیاران  مربوطضعیف 

و بیشترین عملكرد خیلي ) درصد

ضعیف مربوط به جراحان 

 ٣٠(جراحي  مختلفهاي  رشته

اما بين  ،بوده است) درصد

از  شغليهاي مختلف  وهعملكرد گر

داري  امعن اختلافنظر آماري 

  مشاهده نشد

)١٩٤/٠P=( ) ۴جدول.( 

 ۵/٣٧نشان داد  ها یافته

  ،سال و كمتر ۵درصد 

 ٣/٢١ ،سال ۶-١٠درصد  ٣/٢١

 ١۶درصد  ٢٠سال و  ١٠-١۵درصد 

در اتاق عمل سال سابقه كار 

 فراوانيبیشترین . اند داشته

خوب مربوط به افرادي  عملكرد

سال و كمتر در  ۵ده است كه بو

اند  داشته كاراتاق عمل سابقه 

و بیشترین ) درصد ٧/٣۶(

فراواني عملكرد متوسط مربوط 

سال  ۶-١٠به افرادي بوده كه 

و بیشترین ) درصد ۴٧/١(

فراواني عملكرد ضعیف مربوط 

سال  ١۶كار  باسابقهبه افراد 

. بوده است)درصد ٨/۴٣(و بیشتر 

رد خیلي بیشترین فراواني عملك

 ١١-١۵افراد بهضعیف مربوط 

سال سابقه كار در اتاق عمل 

؛ با بوده است) درصد ٢٩/۴(

 سابقهين عملكرد و این حال، ب

كار در اتاق عمل از نظر 

داري دیده  اآماري اختلاف معن

 ).۵جدول ( )=٢٤٤/٠P(نشد
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ǧǷƴƩ Ħ- عفونت رعایت موازین كنترل  اعضاي تیم جراحي درخصوص توزیع نحوه عملكرد

 هاي آموزشي در بیمارستان

 .)١٣٨٠-٨١(بر حسب سن كرمانشاه 

 عملكرد

 )سال(سني گروه

 جمع خوب متوسط ضعیف ضعیف خیلي

٢ ٢٠-٢٩ 

)٢/١٨( 

٢ 

)٢/١٨( 

١ 

)١/٩( 

۶ 

)۵/۵۴( 

١١ 

)١٠٠( 

١ ٣٠-٣٩ 

)٢/٣( 

١١ 

)۵/٣۵( 

١٠ 

)٣/٣٢( 

٩ 

)٢٩( 

٣١ 

)١٠٠( 

۴٠  ۶ 

)۵/١۵( 

١٣ 

)٢/٣۴( 

١٢ 

)۶/٣١( 

٧ 

)۴/١٨( 

٣٨ 

)١٠٠( 

 

  

ǧǷƴƩ ħ- كنترل عفونت موازینرعایت  در خصوص اعضاي تیم جراحي نحوه عملكرد توزیع 

 هاي  در بیمارستان

 .)١٣٨٠-٨١(برحسب شغل آموزشي كرمانشاه

 عملكرد

 شغل

 ضعیف ضعیف خیلي

 

 جمع خوب متوسط

 ۶ جراح

)٣٠( 

۵ 

)٢۵( 

۴ 

)٢٠( 

۵ 

)٢۵( 

٢٠ 

)١٠٠( 

 دستیار

 راحيج

١ 

)٣/٨( 

۶ 

)۵٠( 

۵ 

)٧/۴١( 

٠ 

)٠( 

١٢ 

)١٠٠( 

 كارشناس

 پرستاري

٠ 

)٠( 

٣ 

)۶/١٧( 

٧ 

)٢/۴١( 

٧ 

)٢/۴١( 

١٧ 

)١٠٠( 

اتاق  تكنیسين

 عمل

٢ 

)٨/١١( 

۴ 

)۶/٢٣( 

٣ 

)۶/١٧( 

٨ 

)١/۴٧( 

١٧ 

)١٠٠( 

 ٠ بهیار

)٠( 

٨ 

)١/٥٧( 

۴ 

)۶/٢٨( 

٢ 

)٣/١۴( 

١۴ 

)١٠٠( 



 
 

تیم جراحي در خصوص رعایت موازین  يعملكرد اعضا
 …عفونتكنترل 

)  ٦٠ ( 

 

ǧǷƴƩ Ĩ-  رعایت موازین كنترل عفونت  درخصوص احياعضاء تیم جر توزیع نحوه عملكرد

 هاي  در بیمارستان

 )١٣٨٠-٨١(برحسب سابقه كار آموزشي كرمانشاه

 عملكرد

 )سال(كار سابقه

 جمع خوب متوسط ضعیف ضعیف خیلي

۵  ٣ 

)١٠( 

١٠ 

)٣/٣٣( 

۶ 

)٢٠( 

١١ 

)٧/٣۶( 

٣٠ 

)١٠٠( 

١٠-۶ ٠ 

)٠( 

٣ 

)۶/١٧( 

٨ 

)٧/۴١( 

۶ 

)٣/٣۵( 

١٧ 

)١٠٠( 

١۵-١١ ۵ 

)۴/٢٩( 

۶ 

)٣/٣۵( 

٣ 

)۶/١٧( 

٣ 

)۶/١٧( 

١٧ 

)١٠٠( 

١۶ ≥ ١ 

)٣/۶( 

٧ 

)٨/۴٣( 

۶ 

)۵/٣٧( 

٢ 

)۵/١٢( 

١۶ 

)١٠٠( 

 
 
 :بحث
 رعایت موازین كنترل عفونت 

در  توسط افراد مورد پژوهش 

هاي عمل مراكز آموزشي و  اتاق

دانشگاه علوم پزشكي  درماني

كرمانشاه در حد متوسط بوده و 

كه  استبیانگر این موضوع 

سیاري از موازین كنترل عفونت ب

در . اند كرده را رعایت نمي

دوست مقدراي كه توسط  مطالعه

منظور بررسي  هب ١٣٧٢در سال 

هاي  نحوه كاربرد اصول و روش

 كادركنترل عفونت توسط 

هاي  هاي عمل بیمارستان اتاق

دولتي شهر رشت انجام شده است، 

 درصد ٩٧نتایج نشان داد كه 

و لباس و افراد نظافت شخصي 

اسكراب جراحي را در حد متوسط 

كه با ) ٨(اند كرده رعایت مي

نتایج پژوهش حاضر قرابت 

از علل عدم رعایت اصول . دارد

عمل توسط  اتاقكنترل عفونت در 

افراد شاغل در اتاق عمل 

باشد  اطلاعات چنداني در دست نمي

   مهمكه یك نكته 

اما یكي از  .بررسي است  قابل

اهمیت است  زیمواردي كه حا

میزان دانش و آگاهي افراد 
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تواند در عملكرد  كه مي است

در . ها تأثير داشته باشد آن

اي كه در اتاق عمل و  مطالعه

جراحي بیمارستان قمر  هاي بخش

انجام  ١٣٨١هاشم خوي در سال  بني

كه  استشده نتایج نشان داده 

كاركنان شاغل در این % ۵٨

ها اطلاعات و آگاهي متوسطي  بخش

 هاي عفونتكنترل  خصوص در

  اند بیمارستاني داشته

همچنين در پژوهشي كه ). ۵(

منظور بررسي میزان آگاهي  هب

اتاق عمل نسبت به  كاركنان

اصول كنترل عفونت در مركز 

آموزشي درماني معتضدي 

انجام  ١٣٨٢سال  دركرمانشاه 

نتایج نشان داد كه  ،شده است

 ۵/۶٢(اكثریت واحدهاي پژوهش 

آگاهي   سطح ارايد) درصد

داراي ) درصد ۵/٣٧(و  وسطمت

درپژوهش ). ۶(بودند آگاهي خوب

منظوربررسي  هب كهدیگري 

نیازهاي آموزشي كاركنان شاغل 

در اتاق عمل بیمارستان 

یزد در  صدوقيآموزشي شهید 

است، نتایج  شده انجام ١٣٨٢سال 

عمومي و  پژوهش نشان داد دانش

مورد پژوهش متوسط  افرادتخصصي 

پژوهشگران  این .)٧(است ودهب

آموزشي  هاي برنامه تدوین

و (بهبود آگاهي را براي خدمت ضمن

كاركنان )درنتیجه بهبودعملكرد

عفونت   كنترل برايعمل  هاي اتاق

 .اند ضروري دانسته

 ۴٢از تعداد  پژوهشاین  در

سؤال مربوط  ٢۶لیست  سؤال چك

كه تأثير  بودبه اسكراب جراحي 

 ياز اعضاكسب امتی درزیادي 

هدف از . تیم جراحي داشته است

اسكراب جراحي نابودسازي و 

از روي  ها میكروبدفع 

 ٨ها و ساعد تا  انگشتان، دست

سانتیمتر بالاتر از آرنج 

هاي  یافته چنانكه .)۴(باشد مي

دهد عملكرد  پژوهش نشان مي

زنان نسبت به مردان در رعایت 

عفونت بهتر بوده و  كنترلموازین 

ت و عملكرد از نظر بين جنسی

داري وجود  اآماري همبستگي معن

در مطالعات دیگر . است داشته

نیز عملكرد بهتر زنان مخصوصاЀ در 

 گردیدهها مشخص  شستشوي دست

و همكاران در  Mortel. است

اي كه درمورد تأثير  مطالعه

 دستجنسیت بر میزان شستشوي 

هاي مراقبت  توسط كاركنان بخش

اظهار  اند، حاد انجام داده

توسط  ها دستند بين شستشوي شتدا 



 
 

تیم جراحي در خصوص رعایت موازین  يعملكرد اعضا
 …عفونتكنترل 

)  ٦٢ ( 

مردان و زنان یك اختلاف ذاتي 

 باوجود دارد و این نظریه 

مطالعاتي كه روي كودكان 

دبستاني و بزرگسالان انجام شده 

 ).٩(سازگار استاست 

عملكرد افراد مورد  بين گرچه

پژوهش و سایر مشخصات 

سن، سابقه (ها  دموگرافیك آن

رجه و د عملكار در اتاق 

از نظر آماري همبستگي ) تحصیلي

اما  به دست نیامد،داري  امعن

با افزایش  ددا ها نشان  یافته

سن فراواني عملكرد خوب كاهش 

عملكرد ضعیف بیشترین  .یابد مي

هاي سني  نزد گروه رافراواني 

د و وسال دارا ب ٣٠بیشتر از 

 كارسابقه  مورداین موضوع در

ش یعني با افزای ،كند هم صدق مي

سابقه كار در اتاق عمل 

فراواني عملكرد خوب كاهش 

بیشترین فراواني  .یابد مي

عملكرد ضعیف و خیلي ضعیف 

مربوط به افرادي است كه بیش 

سال در اتاق عمل كار  دهاز 

با توجه به این . دان ردهك مي

تر و با  موضوع كه افراد جوان

كمتر داراي بیشترین  كارسابقه 

اند،  دهفراواني عملكرد خوب بو

 كهتوان چنين استنباط نمود  مي

 يراЀها افرادي هستند كه اخ این

اند و به  دانش آموخته شده

 بیشترهاي كنترل عفونت  فعالیت

هاي  كنند و ضرورت آموزش عمل مي

ضمن خدمت براي افرادي كه 

و سن  دارندسابقه كار بیشتري 

ها افزایش یافته  و سال آن

گردد و چنانكه  مشخص مي ،است

دارند  اطلاعژوهشگر و همكاران پ

سال گذشته برنامه مدون  ۵در 

آموزشي براي كاركنان اتاق 

درماني  آموزشيهاي مراكز  عمل

دانشگاه علوم پزشكي كرمانشاه 

 .اجرا نشده است

كه در این  دیگري مقوله

پژوهش مورد بررسي قرار گرفته 

است همبستگي عملكرد افراد 

خصوص رعایت  درمورد پژوهش 

 شغلین كنترل عفونت و مواز

گرچه همبستگي بين . باشد ها مي آن

شغل افراد مورد و  عملكرد

دار  اپژوهش از نظر آماري معن

 نشانها  اما یافته ،نبوده است

بیشترین فراواني كه د اد 

عملكرد خوب مربوط به 

هاي اتاق عمل است كه  تكنیسين

براي كار در اتاق  تخصصيطور  هب

ند و ا عمل آموزش داده شده

بیشترین فراواني عملكرد خیلي 



 
 
                                                     فصلنامه علمی پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی کرمانشاه  -1383سال هشتم، شماره اول، بهار  -بهبود  

     
)٦٣( 
 

مربوط به جراحان و  ضعیف

بیشترین فراواني عملكرد ضعیف 

مربوط به دستیاران جراحي است 

در جاي خود قابل تأمل است  كه

كه علت آن بایستي مورد بررسي 

 توسطدر پژوهشي كه . قرار گيرد

Mortel  و همكاران در خصوص میزان

هاي  دست شستن در بخش مراقبت

نتایج  است،یژه انجام شده و

نشان داده است كه بعد از تماس 

پرستاران و پزشكان با 

 ٧١ دربیماران، پرستاران 

درصد موارد و پزشكان دستیار 

درصد موارد و پزشكان  ۵٠در 

 موارددرصد  ٢۵متخصص فقط در 

و ) ١٠(شویند هایشان را مي دست

Bicshoof  و همكاران اذعان

 ایجردارند در شرایط  مي

ها، ظرفیت شستشوي  بیمارستان

كنندگان  ها توسط مراقبت دست

 پرستاران،بهداشتي اعم از 

  پزشكان 

طور غيرقابل قبولي  هو سایرین ب

  یني یپا حد در

  .)١١(است

مشكلاتي نظير  بهتوجه با

ها و  گير بودن شستشوي دست وقت

پوستي  عوارض

 كننده ازموادضدعفوني ناشي

 برايهاي زیادي  پژوهش

ها  كننده ضدعفوني كیفيبهبود

 عرضهگرفته كه منجر به  انجام

ي شده است كه یها كننده ضدعفوني

در زمان كمتر و با حداقل 

در  راعوارض، حداكثركیفیت 

 اند ها داشته كاهش آلودگي دست

هاي  با توجه به یافته .)١١(

گردد  پژوهش پیشنهاد مي

هاي ضمن خدمت مداوم  آموزش

در  كنترل عفونت براي كاركنان

با استفاده  ونظر گرفته شود 

هاي جدید كه  از ضدعفوني كننده

در حداقل زمان بیشترین تأثير 

ها  آلودگي دست كاهشرا در 

ترتیبي اتخاذ نمایند تا  ،دارند

هاي جدید اسكراب جراحي  روش

قديمي و سنتي  هاي روشجایگزین 

 .گردد

      :تقدیر و تشكر
از جناب آقاي مهندس نادر 

اسبات آماري مقاله سالاري كه مح

اند، ایت تشكر  را انجام داده

 .و سپاسگزاري را داريم
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