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 مقاله پژوهشي 

 
 آور بيولوژيك در كاركنان اداره كل انتقال خون تهران  مواجهه شغلي با عوامل زيان

 
 3، مصطفي جمالي2، فاطمه جعفري0سيد جواد موسوي

 
 

 هچكيد
 سابقه و هدف 

هدد  ايد    . است كار مواجهه با عوامل بيولوژيك محل ،انتقال خون كاركنانيكي از خطرات عمده شغلي در 
آور بيولوژيك و فاكتورهاي تاثيرگذار بدر   انتقال خون تهران با عوامل زيان كاركنانمطالعه تعيي  ميزان مواجهه 

 .بودآن 

 ها روش مواد و
انتقدال خدون    كاركنانپرسشنامه استاندارد محقق ساخته در اختيار کليه  ،0311در سال  مطالعه مقطعي يكدر 

وارد و بدا   SPSS 01 افدزاري  ها، اطلاعات در برنامه نرم آن از يک تهران قرار گرفت و پس از تکميل توسط هر
 . استفاده از آناليز رگرسيون مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت

 ها يافته
کارکنان وجود % 33و در طول دوره کاري در % 2/00سال گذشته در  برنده طي يک و رخداد آسيب اجسام تيز

آناليز رگرسيون نشدان  . بود% 1/32و طي دوره کاري  %22سال گذشته  داشت و تماس پوستي مخاطي طي يک
 31-32گدروه سدني    و (:CI ،22/2OR% 21=  11/0-12/3)سدال  21-22داد مواجهه شدغلي در گدروه سدني    

، CI% 21=  02/0-21/3)سدال  1سدابقه کدار کمتدر از    كساني كده  ، (:CI  ،20/2OR% 21=  13/0-12/3)سال
20/0OR:)داشدتند  ييراهنمدا  ي ويابتددا  تحصيلات و(21=  12/0-12/3 %CI  ،22/2OR: )   و کسداني کده در
 . بودبيشتر ( :CI ،11/1OR% 21=  32/1-22/1)بودند هاي آموزشي حفاظت شغلي شرکت نکرده دوره

 ينتيجه گير 
تدري   درمقايسه با ساير مراكز درماني كشور در سطح پايي ميزان مواجهه شغلي در كاركنان انتقال خون تهران 

و  كاركندان دهدي بيشدتر    ريزي و سدازمان  هاي شغلي مختلف، برنامه هاي ويژه براي گروه ه آموزشيبا ارا. است
 .توان احتمال بروز خطا و مخاطرات شغلي را کاهش داد مي ،هاي حفاظت شغلي نظارت دقيق بر اجراي برنامه

 انتقال خون آور بيولوژيک، مواجهه شغلي، عوامل زيان: يات كليدكلم
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 52/11/09 :تاريخ دريافت 
 01/ 19/2 : تاريخ پذيرش

 
اي انتقال خون زنجان ـ  مركز تحقيقات انتقال خون ـ مؤسسه عالي آموزشي و پژوهشي طب انتقال خون و پايگاه منطقهـ  MPHپزشك عمومي و : مؤلف مسؤول -1

 62154: پستي كدزنجان ـ ايران ـ چهارراه سعدي ـ 
5- PhD  استاديار دانشكده بهداشت دانشگاه علوم پزشكي زنجان ـ زنجان ـ ايرانبهداشت ـ 
 ـ تهران ـ ايرانمركز تحقيقات انتقال خون ـ مؤسسه عالي آموزشي و پژوهشي طب انتقال خون ـ  شناسي متخصص آسيب -5
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  مقدمه 
آوري وجـود   عوامـل زيـان   ،هاي كـاري  در تمامي محيط    
سـممت فـرد شـارل را بـه مخـاطره       تواننـد  مـي  د كـه ندار

عوامل فيزيكي، شامل گروه عمده  2 اين عوامل در. بيندازند
ــانيکي  ــيميايي، مکــ ــك ،(ارگونوميــــ )شــ  و بيولوژيــ

 .(1)شوند مي بندي تقسيم سايكولوژيك
 "درماني، كاركنان معمـو  ـ در مشارل خدمات بهداشتي      

آور محـيط اـار يعنـي خـون و      با عوامـل بيولوژيـ  زيـان   
ميليون  5 سال تقريباً هر. (5)كار دارند و ترشحات بيمار سر

هـاي   بـا ويـرو    ،نفر از پرسنل بهداشـتي درمـاني در دنيـا   
اه منجر به بروز ساليانه  شوند ميمنتقله از راه خون مواجهه 

و  Bمورد هپاتيت  C  ،44999مورد بيماري هپاتيت  14999
ايـن  % 09حدود . گردد مي HIV مورد عفونت 2999تا  599

دهـد   رخ ميمواجهات در كشورهاي فقير و در حال توسعه 
 .(5)ها قابل پيشگيري است آن و اكثر
ورود اجسـام نـوت تيـز     ،هاي انتقال شغلي راه ترين مهم    

و خطر انتقال پوسـتي  ( Needle Stick)آلوده به داخل پوست
مراز انتـرل و پيشـگيري از   ،  1091 در سال. مخاطي است

ــاري ــا بيم ــغلي   ،(CDC)ه ــرات ش ــاهت خط ــور ا ــه منر ب
و  مثـل ويـرو  ايـدز   )نتقال توسط خونهاي قابل ا بيماري
مقررات  و اصول به اارمندان بهداشت و درمان،( B هپاتيت
را در جهـت   Universal Precautions))هاي همگاني احتياط

مطابق اصل اول ايـن  . ااهت تما  با اين مواد مطرح نمود
خطـر   پر مايعات بدن بايد و خون هاي مقررات، تمام نمونه

ــو   ــر  شـ ــوده فـ ــال. (6)دنو آلـ  OSHA، 1001 در سـ
(Occupational Safety and Health Administration ) ضمن

اعمم استانداردهاي  زم براي مقابله با خطـرات تمـا  بـا    
انتقال از طريق خون در محيط اار، پيروي  هاي قابل پاتوژن

ايـن  ،  OSHAبـر اسـا  بـرآورد    . (2)دكررا اجباري  آن از
ميليـون اارمنـد و    4/2اظت از استانداردها سا نه باعث حف

مورد انتقـال   0599مورد مرگ و  599جلوگيري از بيت از 
 وليتؤچـه مس ـ  اگـر . (4)دنشـو  عفونت از طريق خون مـي 

رئـي    حفاظت از اارمنـدان بـه عهـده اارفرمـا يـا      قانوني
آزمايشگاه اسـت و اارفرمـا موظـف اسـت اـه بـر اسـا         

و امنـ  را  استانداردهاي اجباري حفاظت، محيط اار سـالم  
 امـا خـود اارمنـد نيـز بايـد      ،براي اليه اارانان فراهم اند

ســممت خـود و همکـارانت را بــا    از حفاظـت  وليتؤمس ـ
هـاي   هاي حفـاظتي آزمايشـگاه و روش   خط مشي پيروي از

زماني اه حفاظـت در بانـ  خـون    . مربوطه به عهده بگيرد
توسط تمامي افراد تاييد و اجـرا شـود، خطاهـا و حـواد      

 . (5)افتاد ي اتفاق خواهدامتر
آن سازمان تشـکيل   كاركنانترين منبع هر سازمان را  مهم    
سـممت شـغلي    د و تامين سممتي پرسنل، خصوصاًنده مي

تواند عموه بر حركت در جهت سممتي يك گـروه   آنان مي
سازي عملكرد آن سـازمان ايفـا    شغلي، نقت مهمي در بهينه

بزرگتـرين  اه انتقال خون اسـتان تهـران    ييجا آن از. نمايد
خـوني در اشـور محسـو      هـاي  وردهآفر اننده مراز تامين

بررسـي وضــعيت ســممت شـغلي پرســنل ايــن    ،شــود مـي 
ميزان مواجهه آنان بـا عوامـل بيولوژيـك     اًسازمان، خصوص

لذا اين مطالعه  .از اهميت با يي برخوردار است ،محيط كار
غلي اارانـان انتقـال خـون    با هدف تعيين ميزان حفاظت ش

ثر ؤتهران در برابر عوامل بيولوژي  محيط اار و عوامـل م ـ 
 . آن انجام گرفت بر

 
  ها روشمواد و 

هــاي  اــه در مــاهبــود  مقطعــيحاضــر از نــو  مطالعــه     
در انتقال خون تهران انجـام   1599خرداد سال  ارديبهشت و

بنـابراين  بـود،   سرشماريبه صورت گيري  نمونه روش. شد
به مشارل اداري اشـتغال داشـته و    اه صرفاً كاركنانيجز ه ب

هـاي   در طول دوره خدمتي خود هرگز سابقه اار در بخـت 
اساني اه تمايل به شـركت در مطالعـه را    و فني را نداشتند
شارل در اداره كل انتقال خون استان  كاركنان نداشتند، همه

ــدند  ــه ش ــران وارد مطالع ــزار. ته ــردآوري اب ــات، گ  اطمع
اي مشتمل بر دو بخـت بـود اـه بخـت اول بـه       پرسشنامه

سابقه  شامل سن، جن ، شغلي، بررسي مشخصات فردي و
هـاي   كار، تحصيمت، بخـت محـل كـار، شـرات در دوره    

داشت و در بخـت دوم   آموزشي حفاظت شغلي اختصاص
انتقال خون اسـتان تهـران    مواجهات شغلي پرسنل اداره كل

هاي خوني به شکل وقو  آسيب ناشي از  با خون و فرآورده
و يا تما  از طريق مخاط، چشم، دهان  برنده و اجسام تيز

ي دوره ـو پوســت زخمــي در يــ  ســال گذشــته و در طــ
اسـتفاده از دسـتکت،   )ت حفاظـت شـغلي  ـاري و وضعيـك
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. سـوال شـد  ( روپوش، عينـ  محـافو و پوشـت صـورت    
ــي    ــاي آموزش ــرات در دوره ه ــين در خصــوص ش همچن

هـا   ت شغلي ارائه شده و اثربخشي آن در عملكـرد آن حفاظ
جهت تعيـين  . عمل آمده پ  از مواجهه شغلي نيز پرست ب

. از اعتبار محتوي استفاده شـد  ،ها روايي ابزار گردآوري داده
پرسشنامه اوليه توسط محققين، با مطالعه اوليه و مصاحبه با 

هــاي مختلــف و  شــارلين ســازمان انتقــال خــون در بخــت
ي منابع و متون مـرتبط بـا موضـو  مطالعـه، طراحـي      بررس

گرديد و سپ  با استفاده از نررات متخصصين طـب اـار،   
جهـت  . اصمحات  زم اعمـال شـد   ،عفوني و اپيدميولوژي

شـارل در   كاركناننفر از  59ي، پرسشنامه توسط يتعيين پايا
انتقال خون تکميل و بـا محاسـبه ضـريب آلفـاي ارونبـاخ      

 .  د قرار گرفت مورد تايي 10/9

هاي فنـي و   در بخت در اين مطالعه اليه اارانان شارل    
ها خطـر مواجهـه    آن هاي فني اه در اداري وابسته به بخت

. وارد مطالعه شدند ،شغلي با عوامل بيولوژي  وجود داشت
ها شامل بخت اهداانندگان، بخت اتولوگ، فصد  اين بخت

هــاي روتــين و  هــاي مشــاوره، آزمايشــگاه خــون، درمانگــاه
هاي خوني، اتوماسـيون، پخـت خـون و     جداسازي فرآورده

 . بودايفي  انترل
هـا بـه طـور مسـتقيم در      اارانان شارل در ايـن بخـت      

هاي ديگري مثل  بخت. معر  عوامل بيولوژي  قرار دارند
 طور مستقيم در تهيه،ه چه ب نقليه، خدمات و تاسيسات اگر

خـوني نقشـي ندارنـد امـا     هـاي   آزمايت و توزيع فـرآورده 
عهده دارند و به لحاظ اـاري  ه را ب هاي فني پشتيباني بخت

آرشـته   هاي خوني، تجهيـزات  در ارتباط مستقيم با فرآورده
 ودر اين مطالعه جز و دارند به خون و ضايعات خوني قرار

بخت اداري مثـل  . اند خطر در نرر گرفته شده هاي پر بخت
 ـآ اارگزيني، حسابداري، مديريت، جـز  ه موزش، حراست ب

هاي فنـي ارتبـاط يـا همکـاري مسـتقيم       اساني اه با بخت
هـا را کاـر نمودنـد از     يا سابقه اار در ايـن بخـت   داشته و

در  ممحرات اخمقيبه منرور رعايت . مطالعه خارج شدند
ها نيازي به کار نـام نبـود و    ي به پرسشنامهيهنگام پاسخگو

و تمايـل شخصـي   در صورت رضـايت   كاركنانهر ي  از 
دسـت آمـده بـا اسـتفاده از     ه طمعات با. ندوارد مطالعه شد

. مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت SPSS 12 آماري افزار نرم

 و فراوانـي  كمـي  هـاي  ميانگين و انحـراف معيـار داده  ابتدا 
محاسبه شد، سپ  براي بررسي رابطـه بـين   هاي كيفي  داده

پوسـتي مخـاطي بـا    وقو  حادثه توسط اجسام تيز يا تما  
 آزمـون ز هاي خوني و متغيرهاي مسـتقل مطالعـه، ا   فرآورده
هـاي   محـدوديت از . شدفاده رگرسيون لجستي  استآماري 

كـاري، عـدم رضـايت بـه      شـيفت  توان بـه  مي اجرايي طرح
ها اشاره نمود  شرات در مطالعه در هنگام تكميل پرسشنامه

ل مواجـه  در طرح را با مشك كاركنانكه امكان شركت كليه 
ولين ؤاــرد اــه البتــه بـا انجــام همــاهنگي  زم بــا مس ــ مـي 
هـا ايـن    هاي مختلف در خصوص تكميـل پرسشـنامه   بخت

ــرد      ــدا ا ــاهت پي ــادي ك ــد زي ــا ح ــكل ت ــر . مش از ديگ
هاي اين مطالعه تورش يادآوري است اه جهـت   محدوديت

ا ت مربوط به رخداد آسـيب بـه دو   ؤااهت اين تورش س
ل مربـوط بـه رخـداد در تمـام     اؤي  س ـ. شکل پرسيده شد

ال ديگر مربوط به رخداد در طـي  ؤطول مدت خدمت و س
دست آوردن رابطه ه ها و ب داده تحليل. بود سال گذشته ي 

مربوط به وقـو  آسـيب در    ،بين متغيرهاي وابسته و مستقل
 .بودسال گذشته  ي 
 

 ها يافته
 نفـر  252ال شارلين انتقال خون تهران در زمان مطالعه     

از اين . هاي اداري فعاليت داشتند بخت نفر در 20اه  بودند
دليل داشتن سابقه اار قبلي در بخت فنـي  ه نفر ب 59تعداد 

ها وارد مطالعه شدند و تنها  و يا ادامه همکاري با اين بخت
اي از اـار در بخـت فنـي را     ها اه هيچ سابقه نفر از آن 51

نابراين در مجمـو   ب. گذاشته شدند نداشتند، از مطالعه انار
نفر جمعيت مورد مطالعه را تشکيل دادنـد اـه از ايـن     216

ــداد ــه پرسشــنامه  614 ،تع ــر ب ــد  نف ــا پاســخ دادن ــزان )ه مي
 %4/61دهنــدگان زن و  پاســخ %6/29% (. 4/05  يپاسـخگو 
 20و بيشـترين   51دهنـدگان   امترين سن پاسـخ . مرد بودند

امتـرين  . بـود  5/9و انحراف معيـار   9/56سال، با ميانگين 
و  4/0سـال بـا ميـانگين     50سابقه اار ي  ماه و بيشـترين  

 . (1جدول )برآورد شد 9انحراف معيار 

در طـول  % 55سـال گذشـته و    اارانان طي ي  0/11%    
 دوره ااري خود در سازمان، سابقه آسيب توسط اجسام تيز

 سال گذشته و  ي ي ـدر ط% 56. دـر نمودنـده را کاـبرن و
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 هاي فردي و شغلي كاركنان مورد مطالعه ويژگي: 0جدول 
 

 تعداد متغير
211 n= درصد 

 جنس
 6/29 519 زن
 4/61 109 مرد
 س 
50-59 116 0/55 
50-59 121 1/51 
60-69 194 1/50 
 5/2 52 به با  29

 تحصيلات
 1/19 69 ابتدايي

 1/61 551 ديپلم و فوق ديپلم
 0/54 159 ليسان  و فوق ليسان 

 5/12 15 دكترا و با تر
 سابقه كار
 5/55 126 سال 2كمتر از 

19-2 199 1/55 
59-11 00 9/59 
59-51 112 5/56 

 بخش محل فعاليت
 1/69 555 اهدا، اتولوگ، درمانگاه

 1/56 145 آزمايشگاه، اتوماسيون، كنترل كيفي
 0/5 16 پخت خون

 5/16 49 ريزي و تجهيزات خدمات، تاسيسات، نقليه، برنامه
 نوع مواجهه در طول خدمت

 0/55 121 آسيب اجسام تيز و برنده
 2/50 199 تما  پوستي و مخاطي

 0/12 14 هر دو
 آموزش حفاظت شغلي

 9/12 541 بلي
 5/56 112 خير

 استفاده از وسايل حفاظتي
 5/11 541 روپوش
 5/19 556 دستكت
 5/11 95 عينك

 گزارش مواجهه به مسؤول ايمني بهداشت
 4/64 19 بلي
 6/25 90 خير
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هاي خوني در كاركنان  بررسي با وقوع آسيب ناشي از اجسام تيز و تماس پوستي مخاطي با خون و فرآوردهرابطه بي  متغيرهاي مورد : 2جدول 
 انتقال خون تهران در يك سال گذشته

 

 (مورد 011)وقوع حادثه  متغير
 (درصد)تعداد 

 نسبت شانس
(OR) 

 فاصله اطمينان
(OR) p value 

 جنس

 596/9 9/9-1/1 19/1 (1/54) 195 زن

   1 (9/55) 42 مرد

 س 

50-59 64 (4/65) 50/5 90/5-92/1 951/9 

50-59 29 (1/61) 51/5 15/5-95/1 969/9 

60-69 25 (5/59) 51/1 29/1-21/9 499/9 

   1 (6/56) 11 به با  29

 سابقه كار

 915/9 16/1-59/5 01/1 (2/65) 41 سال 2كمتر از 

19-2 62 (1/61) 11/1 90/5-91/1 965/9 

59-11 55 (5/55) 19/1 15/5-44/9 242/9 

59-51 55 (1/59) 1   

 تحصيلات

 959/9 90/1-95/5 50/5 (5/61) 49 ابتدايي و راهنمايي

 919/9 05/9-51/5 09/1 (9/51) 69 ديپلممتوسطه و 

 5/9 40/9-52/5 29/1 (2/51) 69 فوق ديپلم و ليسان 

   1 (6/55) 11 با تر از ليسان 

 آموزش حفاظت شغلي

 951/9 50/9-05/9 49/9 (1/55) 116 بلي

   1 (9/65) 25 خير

 
هاي خوني بـا   ا  فرآوردهـاري تمـي دوره اـدر ط% 4/50

از اـل  . مخاط، چشم، دهان يا پوست زخمي را بيان اردند
ول بخت يـا  ؤوقو  رخداد را به مس% 4/64اين تعداد، تنها 

ها نشـان   يافته. بودند  ول ايمني بهداشت گزارش نمودهؤمس
اارانـان  % )5/11 در دهد اه ميزان اسـتفاده از روپـوش   مي

، دسـتکت  (%1/11هـا   انان ساير بخت، اار% 96آزمايشگاه 
هـا   ، اارانان ساير بخـت %9/10اارانان آزمايشگاه ) 5/19%
( اارانـان آزمايشـگاه   صـرفاً %)5/11، عين  محافو (6/20%

ــوده اســت ــخ% 9/12. ب ــدگان از پاس ــاه ،دهن ــاي  در اارگ ه
 آور محيط  ي در مقابل عوامل زيانـت شغلـي حفاظـآموزش

 .بودند كردهاار شرات 
آزمون آماري رگرسيون لجستي  نشان داد اه بين سـن،      

سابقه اار و وقـو  رخـداد آسـيب ناشـي از اجسـام تيـز و       
رابطه وجود دارد و بـا افـزايت سـابقه اـار و سـن،       ،برنده

چنـين بـين    هـم . يابـد  نسبت شان  وقو  حادثه ااهت مي
و در  داشـت تحصيمت و وقو  حادثـه نيـز رابطـه وجـود     

بيشترين نسـبت شـان     ،ييي و راهنمايگروه تحصيلي ابتدا
آموزشـي   هـاي  شـرات در دوره . شـد وقو  حادثه مشاهده 

ور معناداري در ااهت ميزان وقو  ـطه ـي بـت شغلـحفاظ
 (. 5جدول )حادثه نقت داشت



 آور بيولوژيك                                                                       سيد جواد موسوي و همكاران انتقال خون تهران با عوامل زيانمواجهه كاركنان 

 

361 

 

 بحث
اارانـان طـي يکسـال گذشـته و     % 0/11نتايج نشان داد     
طي دوران خدمت خودآسيب ناشـي از اجسـام تيـز و    % 55

در مطالعه آستارا، فـار ، ارمـان،   . اند را تجربه نموده برنده
بهداشتي درمـاني انجـام    كاركناناروميه و تهران اه بر روي 

،  %41سـال گذشـته بـه ترتيـب      ها در يـ   شد، اين نسبت
از  (.1-11)گــزارش شــد% 12/55و % 9/54 ، % 55،  4/60%

در ترين عوامل با  بودن ميزان رخـدادهاي بيولوژيـ     مهم
عواملي چون شب اـاري، امبـود پرسـنل و     ،ها هاين مطالع

صـرف  . بوده اسـت عدم دسترسي به وسايل حفاظت فردي 
نرر از وجود تفاوت در جوامع مورد پژوهت، نتايج حاصل 

تـر از نتـايج    ينيطـور قابـل تـوجهي پـا    ه از مطالعه حاضر ب
رسـد دسترسـي اـافي     به نرر م . ياد شده است هاي مطالعه

انتقال خـون تهـران بـه وسـايل حفاظـت فـردي و       اارانان 
 ـ    ،محدود بودن شب اـاري  شـمار  ه از علـل ايـن تفـاوت ب

سـاله چنـد مركـزي و     2از طرفي در يـك مطالعـه   . رود مي
 نگر در ايتاليا، ميزان آسيب ناشي از اجسام تيز و برنده آينده

مـوارد و در يـ     %0/19بهداشـتي درمـاني در    كاركنان در
موارد گزارش شده است  %9/11سوئد در  در هسال 5مطالعه 
 .  (15، 15)باشد شبيه نتايج اين مطالعه مي اه تقريباً

ميـزان مواجهـه پوسـتي     ،بر اسـا  نتـايج ايـن مطالعـه        
در . بـود % 4/50و ميزان مواجهه مخاطي آنـان  % 56اارانان 

مخـاطي  % 6مواجهات شغلي، پوستي و % 02مطالعه اسپانيا، 
 مطالعه هند، مواجهه پوسـتي طـي يـك   در . (16)بوده است

، بــوده % 15و طــي دوره كــاري خــود % 45ســال گذشــته، 
اه  ها ضمن اين اختمفات مشاهده شده در يافته. (12)است

هاي پژوهت و شـيو  بيمـاري در    متاثر از تفاوت در محيط
سطح ايـن اشورهاسـت، گويـاي ايـن واقعيـت اسـت اـه        

شت و حفاظت اقدامات انجام شده در خصوص ايمني بهدا
تـر از اقـدامات    فردي در انتقال خون استان تهـران مطلـو   

ميـزان شـيو  مواجهـه پوسـتي     . سـت ا هـا  آن انجام شده در
، بيشتر از آسيب ها همخاطي در مطالعه ما همانند ساير مطالع

اارانـان   رسد اه به نرر مي بودناشي از اجسام تيز و برنده 
طي اهميـت  به اصـول پيشـگيري از مواجهـه پوسـتي مخـا     

حاصـل از دو   در اين مطالعه فراواني تجمعي. امتري قائلند
 در طول دوران خدمت و% 0/52سال  روش انتقال طي ي 

هاي ايمنـي   توجهي به برنامه دهد بي اه نشان مي بود% 4/15
هـاي اـاري، در سـطح     تواند عموه بـر محـيط   بهداشت مي

دنبـال داشـته   ه جوامع نيز پيامدهاي بسيار جدي بهداشتي ب
 .  باشد
هـا    گـروه  دهد رخداد آسيب در نتايج مطالعه نشان م     
باشـد اـه مشـابه     تر و سابقه اار امتر بيشتر م  جوان سن 

. (0، 19)باشـد  نتايج حاصل از مطالعه اروميـه و تهـران مـ    
 ـ 52در ژاپن، سنين زير  اي مطالعه عنـوان فـااتور   ه سال را ب

ا  در اره  مطالعه. (14)اند  خطر برا  رخداد آسيب بيان م
دهد احتمال رخداد آسيب در افراد  اـه سـن    نيز نشان م 

سـال   51برابـر افـراد بـا       2/6 ،سـال دارنـد   51امتر از 
آسـتارا و   ، بررسـ  ها هبر خمف نتايج اين مطالع. (11)است
ا  بين رخداد آسيب با سن و سابقه اـار نشـان    رابطه تهران
تـر و اارانـان     رسد افراد جوان ر م به نر. (1، 19)دهد نمي

از تجربه ااف  برخوردار نبـوده   ،اه سابقه اار امتر  دارند
 و احتمال وقو  حادثه ناش  از خطا در حين انجـام اـار در  

 . ها بيشتر است آن
دهـد بـين جـن  اارانـان و      نتايج اين مطالعه نشان م     

 شدهوقو  آسيب رابطه وجود ندارد اه مشابه مطالعه انجام 
بـين   ،در تهران شدهدر مطالعه انجام  (.1)باشد م  ادر آستار
امـا ايـن    داشـت اارانان و وقو  آسيب رابطه وجود  جن 

چـه اسـتفاده از    اگـر  (.19)نبودرابطه از نرر آماري معنادار 
سـتکت و رعايـت رفتارهـا     فردي مثـل د  وسايل حفاظت

 . بودايمن در حين اار در زنان بيشتر 
دهد اارانان   اه نتايج اين مطالعه نشان م  ررم اين علي    

اند رخداد آسـيب   تر  برخوردار بوده ينياه از تحصيمت پا
  ،در تهـران و اروميـه   شـده مطالعه انجـام   ،اند بيشتر  داشته
ا  بـين ميـزان    رابطـه انـد و   ا  را تاييـد نمـ    چنين نتيجـه 

 ـ. (1، 19)دهـد  تحصيمت و رخداد آسيب را نشـان نمـ    ه ب
 ،رسد افراد  اه از تحصيمت با تر  برخوردارنـد  نرر م 

ها  شـغل  و   نسبت به عوار  و پيامدها  ناش  از آسيب
تر بـوده و رفتارهـا  ايمنـ  و     ها  پيشگير  از آن آگاه راه

 .  انند حفاظت  را بيشتر رعايت م 
ــر اســا  اصــل      هــاي همــه جانبــه انتــرل  احتيــاط 6ب

هاي شغلي، در صـورت وجـود احتمـال تمـا  بـا       عفونت
چـه خـوني و چـه ريـر     ( به جز عـرق )يا مايعات بدن خون



 05تابستان ، 5شماره  ،19 هدور                                                              

361 

 

 

استفاده از دستکت و ساير وسـايل حفاظـت فـردي     ،خوني
در ايـن مطالعـه   . حتي در اارانان بان  خون الزامي اسـت 

عينـ    و% 5/19، دستکت % 5/11ميزان استفاده از روپوش
دهـد   مطالعه خالوئي در ارمان نشان مي. بود% 5/11محافو 

 ها سر سوزن در دستفرو رفتن هاي ناشي از  آسيب% 1/04
هـا و پوشـيدن دسـتکت در     حفاظت از دسـت با  و باشد مي

هـا   تـوان بـه مقـدار زيـادي از آسـيب دسـت       حين اار مـي 
ي اهدااننـدگان  نبايد فراموش ارد حت ـ. (11)كردجلوگيري 

اند نيز ممکن اسـت بـا يـ      رربالگري شده سالمي اه قبمً
عامل عفوني تما  داشته و از اين تمـا  آگـاهي نداشـته    

بنابراين استفاده از وسايل حفاظـت شـغلي نـه تنهـا     . باشند
هــاي منتقلــه از راه خــون  خــود فــرد را از انتقــال بيمــاري

بلکه از انتشار آلودگي به محيط و ديگران  ،اند محافرت مي
مثـل   يهـاي  دانـيم ويـرو    اه مي طوري همان. ااهد نيز مي

در خارج از بدن انسان در برابر حرارت،  Bويرو  هپاتيت 
 ـ  ي بسيار مقاوم بوده و مييرطوبت و عوامل شيميا ه تواننـد ب

 .(19، 10)ها انتشار يابند ام  دست
اين است اـه در  حاضر مطالعه يکي از نتايج قابل توجه     
هـاي خـوني در    موارد مواجهه بـا خـون و فـرآورده   % 6/25

ول ايمنـي و بهداشـت   ؤول بخت يا مس ـؤمحيط اار، به مس
% 2/40ايـن مقـدار در مطالعـه ارمـان     . گزارش نشده است

ول ايمنـ   ؤده  بـه مس ـ  عدم گزارش بوده است اه از علل
پـ  از  عـدم انجـام اقـدام خـاص     تـوان بـه    مـي بهداشت، 
ده ، عدم آگاه  از خطرات ناش  از آسيب و عدم  گزارش

گـزارش  . (11)نمـود دهـ  اشـاره    آگاه  از لـزوم گـزارش  
 ــ ــه تنهــا ب گــاه افــراد را از آطــور ناخوده نکــردن رخــداد ن

يابي به اقدامات پيشـگيرانه اوليـه و زودر  محـروم     دست
 آن نموده و زمينه پيشرفت عفونت و بروز عوار  ناشي از

اند، بلکه امکان انتشار بيشـتر آلـودگي در بـين     فراهم ميرا 
. آورد وجـود مـي  ه را ب ـو جامعه همکاران  ،اعضاي خانواده

بنابراين هر نو  حادثه يا جراحت اارمندان يا ديگر اارانان 
در ايـن صـورت ضـمن مراقبـت از     . (5)بايد گزارش شـود 
، (Index case)ي فرد منشاءيديده، شناسا زخم و ناحيه آسيب

پيشـگيري و   ارزيابي خطر انتقال و ضرورت شـرو  درمـان  
 56در  در اسر  وقت و ترجيحاً هاي بعدي اه بايد گيري پي

بـر اسـا    . (59)گـردد  ساعت اول انجام شود، فـراهم مـي  

هاي گزارش نشده ناشـي از سـر    آسيب ،اي در ترايه مطالعه
از طرفـي بـر اسـا     . (51)بـود % 1/40سوزن در پرستاران 

شود تعـداد مـوارد    ديگر برآورد مي هاي هرخي مطالعنتايج ب
هـاي   برابر آسيب 19هاي ناشي از سر سوزن بيت از  آسيب

چه مقايسه نتـايج ايـن    اگر. (55)گزارش شده معمول باشد
مطالعه با نتـايج حاصـل از مطالعـه ترايـه نشـانه موفقيـت       

امـا   ،دهي رخدادهاي شغلي اسـت  ها در زمينه گزارش برنامه
ست تا ضمن اصمح ا رسد اقدامات بيشتري  زم به نرر مي

فرآيندهاي مربوطه، زمينه مشارات بيشـتر اارانـان فـراهم    
هـاي   دهد ااثر افـرادي اـه آسـيب    نشان مي ها همطالع. گردد

يا از خطرات ناشي از  ؛انند بيولوژي  شغلي را گزارش نمي
د و يـا بـه   اطم  هسـتن  ها براي سممتي انسان بي  اين آسيب

ــزارش  ــرورت گ ــف    ض ــ  از آن واق ــدامات پ ــي و اق ده
 . (11)نيستند
در مطالعـه حاضــر رخـداد آســيب در اارانـاني اــه در        
اند امتـر   هاي آموزشي ايمني و بهداشت شرات داشته دوره

دهـد اـه    نيـز نشـان مـي    و چين مطالعه لهستان. بوده است
مواجهـه   منجر به بهبود اطمعات و رفتار در زمينه ،آموزش

ــا بيمــاري ــراي . (55، 56)گــردد هــاي شــغلي مــي ب پــ  ب
بايد آموزش اارانـان بـه    ،جلوگيري از بروز حواد  شغلي

عنوان ي  اصل ضروري در نرر گرفته شود تا ضمن آشـنا  
نمودن اارانان با خطـرات بـالقوه موجـود در محـيط اـار،      

 . هاي مقابله با آن را نيز بياموزند راه
     

 گيري نتيجه
 يهـا  همقايسه نتايج حاصل از اين مطالعه با ساير مطالع ـ    

نشانگر پايين بودن مواجهه شـغلي بـا    ،انجام شده در اشور
تهـران  خـون   هاي خوني در اارانان انتقال فرآورده و خون

تـوان بـه برگـزاري     است اه از علل اصلي اين موفقيت مـي 
حفاظـت شـغلي و در دسـتر  بـودن      هاي آموزشـي  برنامه
ل حفاظت فردي از قبيل دستکت، روپـوش، عينـ  و   وساي
علت عدم استفاده از وسايل ياد شـده، عـدم   . اشاره نمود... 

تمايل فردي برخي اارانان در استفاده از اين وسايل اسـت  
هـا نسـبت بـه     رسد ناشـي از آشـنا نبـودن آن    اه به نرر مي

اهميـت اسـتفاده از وسـايل حفاظـت      و رخدادهاي شـغلي 
تـوان بـا برگـزاري     مـي  .باشـد  هـا  ري از آنفردي در پيشگي
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ه ي ـهـاي بـازآموزي سـاليانه، ارا    هاي آموزشي و دوره ام 
هاي شغلي مختلـف، بـازنگري    هاي ويژه براي گروه آموزش

هاي آموزشي و ارزيابي صـمحيت   و اصمح محتواي برنامه
هاي آموزشي ياد شـده، مشـارات    اارانان پ  از طي دوره

ــزايت داد در برنامــه كاركنــان . هــاي حفاظــت شــغلي را اف
چنين تامين پرسنل بر اسا  بار و حجم اار هـر بخـت    هم

تـر   دقيـق  ريزي و سازماندهي هاي مختلف، برنامه در شيفت
هاي حفاظت شغلي  و نرارت دقيق بر اجراي برنامه كاركنان

احتمال بروز خطا در هنگام اار  ،در مقابله با حواد  شغلي
 .   داد را ااهت مي

 
 تشكر و قدرداني

خـانم  ، از همکاري صميمانه آقـاي داتـر مجيـد زيـدي        
انتقال خون  كاركنانها و  ولين بختؤمس ،معصومه رمضاني

استان تهران اه در اجراي اين پژوهت نهايـت همکـاري را   
 .  گردد تشکر و قدرداني مي ،با گروه مبذول داشتند
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Abstract 
Background and Objectives 

Biological hazards are among the major occupational hazards in blood transfusion centers. The 

aim of this study was to determine the exposure rate of the staff to biological hazards. 

 

Materials and Methods 

This research was a cross sectional study in 2009. A standard self administered questionnaire 

was used for data collection. Data were analyzed by SPSS15 by using the logistic regression 

model.

 

Results 

Needle stick injury during the one year ending to the time of the study was reported in 11.9% 

of the staff and over their working lifetime 33%. Moucocutaneous exposure during the one 

year ending to the time of the study was 24% and over the working lifetime 39.6%. Regression 

analysis showed that occupational exposure was higher in the age groups of 20-29 (OR:2.29, 

95%CI: 1.05-3.89) and 30-39 (OR:2.21, 95% CI: 1.03-3.72), those with the work experience 

lower than 5 years (OR:1.91, 95% CI: 1.14-3.20), among the staff with elementary and 

secondary  education (OR:2.29, 95%CI: 1.09-3.82), and among the personnel not having 

participated in occupational protection training courses (OR:0.60, 95% CI: 0.39-0.92).  

 

Conclusions   

Occupational exposure was lower among the personnel of Tehran Blood Transfusion Center 

compared to other medical centers in the country. Providing special training programs for 

different occupational groups, making improvement in managing and organizing the personnel, 

and exerting direct supervision over occupational protection programs can reduce working 

errors and hazardous exposures.
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