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 مقاله پژوهشي 

 

 های انتقال خون ایران نگهداری تجهیزات پزشکی پایگاه فرآیند

 

 3رضا گلستاني شیشوان، 5کامران موسوی حسیني، 9تفتيمحمد فلاح 
 

 هچكيد
 سابقه و هدف 

ه ب پزشکي تجهیزات ایمني و دقت افزایش مستمر، عملکرد تضمین در ای کننده تعیین نقش ،پیشگیرانه نگهداری
 ها آن جایگزیني و تعمیر های هزینه کاهش موجب تواند مي چشمگیری میزان به سیستم این وجود. دارد عهده
تهران، کرج، گیلان،  خون انتقال مرکز 7 پزشکي تجهیزات نگهداری اثربخشي روند مطالعه این در .گردد

 شد. بررسي 12-17های  مازندران، سمنان، شیراز و یزد طي سال
 ها واد و روشم

 سال 2 از بیش فعالیت سابقه با  دستگاه 549 روی نگهداری بر مدیریت اثربخشي استقرار ،مقطعي مطالعه این در
 طریق موزش ازآای و  وضعیت عملکرد، اثربخشي بازدیدهای دوره. شد ارزیابي خون انتقال مرکز 7 در

 استنباطي و توصیفي آمارهای از اطلاعات تحلیل و تجزیه برای و صورت حضوری انجام گرفته و ب پرسشنامه
  SPSS 90ها توسط  یافته .شد استفاده اسپیرمن همبستگي ضریب و طرفه یك واریانس تجزیه و تحلیل و

 ارزیابي گردید. 
 ها يافته
 نیستند و برخوردار منظمي ارزیابي از مراکز این پزشکي تجهیزات% 04 حدود که داد نشان مطالعه این نتایج

 قرار خوب یاسقم در% 03 و% 00 ،%77 ترتیب به کاربران آموزش و ای دوره بازدید ها، عملکرد دستگاه شرایط
 بازدید تجهیزات، عملکرد شرایط امتیاز میانگین که شد مشاهد واریانستجزیه و تحلیل  با چنین هم .داشتند

 .ندارند داریامعن اختلاف آماری نظر از المللي بین استانداردهای برحسب کاربران آموزش و ای دوره
 ينتيجه گير

و  دسترسي دقت نتایج، زمان پزشکي منجر به استمرار عملکرد، افزایش تجهیزات نگهداری استقرار مدیریت
  .است گردیده تعمیرات هزینه ها و خرابي ها همراه با کاهش مفید آن عمر طول

 تجهیزات، نگهداری، انتقال خون :ات كليديكلم
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 42/50/0255: تاريخ دريافت
 50/50/0255: تاريخ پذيرش

ـ تهران ـ ايران ـ صندوق پستی:  تحقيقات انتقال خون ـ مؤسسه عالی آموزشی و پژوهشی طب انتقال خونمرکز ـ استاديار دکترای مهندسی پزشکی  مؤلف مسئول: -0
0001-02440 

4- PhD  ـ تهران ـ ايران  مرکز تحقيقات انتقال خون ـ مؤسسه عالی آموزشی و پژوهشی طب انتقال خون استادـ شيمی دارويی 
 زات سينا ابتکار ثامن ـ مشهد ـ ايرانمهندس مکانيک ـ شرکت تحقيقات مهندسی تجهي -3

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 b

lo
od

jo
ur

na
l.i

r 
on

 2
02

5-
10

-2
4 

] 

                               1 / 9

https://bloodjournal.ir/article-1-1417-en.html


 0250بهار ، 0شماره  ،00 هدور                                                        

 

 

 

  مقدمه 
تـرين   ترين و ضـروری  عنوان مهمه تجهيزات پزشکی ب    

است و يند فعاليت سيستم بهداشت و درمان آابزارها در فر
 00تـا   0های ايـن سيسـتم،    ای از هزينه ساليانه سهم عمده

هزينه نگهـداری  به  درصد 45تا  05درصد( برای خريد و 
ايـن ابـزار بايسـتی در     .(0، 4 يابـد  و تعمير اختصاص مـی 

 کـافی بـه   توجـه  شـراي  ايمـن نگهـداری شـوند و عـد      

 ضـعيف،  عملکرد به تواند منجر ها می آن نگهداری مستمر

هـا،   ها، خرابـی ناخواسـته دسـتگاه    ختلال در فعاليتبروز ا
های تعميـر و   افزايش هزينه صدمات مختلف به کاربران و

يـک زـزارش    . نتيجـه (3-0 ها شـود  استهلاک زودرس آن
پزشـکی کشـورهای در    % تجهيزات45اشاره دارد، بيش از 

 تعميـر  مسـتمر يـا   نگهـداری  حال توسعه که از امکانـات 

 از اسـتااده  بـا  کـه  مانـده  اسـتااده بلا ،برخـوردار نيسـتند  

های نگهداری تجهيزات از قبيـ:: آمـوزش کـاربران     برنامه
امکــان  ،همــراه بــا اســتقرار سيســتم نگهــداری پيشــگيرانه

. در همين رابطه هالپوچز (4 برطرف نمودن آن وجود دارد
تجهيـزات   مايـد  عمـر  و نگهـداری  عنوان با در يک مطالعه

 رسـيد  به اين نتيجه ،توسعه حال در کشورهای در پزشکی

 طور به نگهداری منظم تحت برنامه تجهيزات مايد عمر که

 تحـت ايـن   کـه  بـود  تجهيزاتـی  مايد عمر برابر دو متوس 

کيد أتی ززارش ديگر . در اين زمينه(1 نداشتند قرار برنامه
ابـزار   توانـد  مـی  کارآمد نگهداری سيستم دارد که، برقراری

 صـعودی  کاهش و ها کارآيی دستگاه مناسبی برای افزايش

خـدمات   بخشـی  اثـر  و حاـ   هـا در جهـت   انـوا  هزينـه  
 واحـدهای  چنـد کـه در ايـن رابطـه ايجـاد      . هـر (8 باشد

 هوظيا ـ در مراکز بهداشـت و درمـان کـه    پزشکی مهندسی
 پزشـکی،  تجهيـزات  کنتـرل  پيشـگيری،  بـا  نگهداری توأ 

تواند علاوه  عهده دارند میه را ب خريد تجهيزات و انتخاب
هـای پزشـکی    دستگاه عمده کاهش قاب: توجه تعميرات بر

ثر ؤنيـز عـاملی بسـيار م ـ    ها آن بد عملکرد در جلوزيری از
در ايجــاد واحـد مهندسـی تجهيـزات پزشـکی      . (0 باشد

مراکز درمانی و خدمات درمانی با نظارت کام: بر فعاليت 
ين نقش اساسی در تضـم  ،انوا  ابزار و تجهيزات الکتريکی

 ها و حااظـت انـوا  تجهيـزات دارد   اپراتور ان،ايمنی بيمار
. نتايج چند ززارش در اين رابطـه اشـاره دارنـد کـه     (05 

ينـد فعاليـت   آاستقرار سيسـتم نگهـداری تجهيـزات در فر   
دارای اثرات قاب: توجهی  ،مراکز درمانی و خدمات درمانی

ــی     ــايج خروج ــحت در نت ــت و ص ــزايش دق ــ: اف از قبي
هــا و  خرابــی بــروز ول عمــر مايــد، عــد هــا، طــ دســتگاه

وری، ايمنی کـاربران و   افزايش بهره ،هنگا  زود جايگزينی
چنـين کـاهش خطاهـای پزشـکی      ها و هم حااظت دستگاه

 بررسـی  هـدف  بـا  . لـذا ايـن پـژوهش   (00-02 باشـند  می
مرکـز   1 پزشـکی  تجهيـزات  و مراقبـت  نگهداری وضعيت

زـاهی از  آانتقال خون انجا  زرفـت تـا از ايـن طريـ  بـا      
هـا،   وضعيت اثر بخشـی نگهـداری تجهيـزات پزشـکی آن    

تجهيزات ديگـر مراکـز انتقـال     بررسی جهت در مؤثر زامی
 .خون باشد

 
  ها روشمواد و 

ارزيـابی   منظور به که مقطعی بود مطالعه يک بررسی اين    
مرکـز انتقـال خـون     1 دسـتگاه در  450 نگهداری وضعيت

تهران، کرج، زيلان، مازندران، سمنان، شيراز و يزد شـام:  
های برودتی از قبي: يخچال بانک خـون، فريـزر و    دستگاه

هــای ســانتريايو  بــا هــدف بررســی  ســردخانه و دســتگاه
ــديريت نگ  ــتم م ــاثربخشــی سيس ــی ه ــزات ط داری تجهي

مطالعــه   در ايــن  .انجــا  زرفــت  00-01هــای  ســال
عملکـــرد  هـــايی بـــرای بررســـی وضـــعيت پرسشـــنامه

 ارزيـابی  وتجهيزات ميزان صدا، لرزش و فعاليت روان (، 
ــدهای دوره ای شــراي  فيزيکــی اجــزای مکــانيکی،   بازدي

از طريـــ  مشـــاهده  فلـــزی، پلاســـتيکی، نظافـــت و ...(
حضوری، مصاحبه با کاربران و نيروهای فنـی مهندسـی و   

ب، متوسـ ،  های به ترتيب خـو  بررسی مستندات با ززينه
تنظيم شد. امتيازاتی به شرح زيـر  نياز به تعمير و مستهلک 

بـرای وضـعيت خـوب،     85-055امتياز  در نظر زرفته شد:
بـرای   05-40برای وضعيت متوس ، امتيـاز   15-10امتياز 

بــرای وضــعيت  5-20وضــعيت نيــاز بــه تعميــر و امتيــاز 
ــابی هــم .مســتهلک و خــراب ــرای ارزي ــين ب مــوزش آ چن

هــای  ززينــه ،و مصــاحبه( تا مشــاهده مســتنداکاربران بــ
در نظر زرفته خوب، متوس ، نياز به آموزش و تغيير کاربر 

، بــرای  10-055کــه بــرای وضــعيت خــوب امتيــاز شــد 
، بـرای وضـعيت نيـاز بـه      40-12وضعيت متوس  امتيـاز  
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 و همکاران های انتقال خون ايران                                                                        محمد فلاح تاتی فرآيند نگهداری تجهيزات پزشکی پايگاه

 

02 

 

 5-20و برای وضعيت تغيير کاربر امتيـاز   05-42آموزش 
ضـريب  . زرفـت و مشاهده قـرار   آزمايشانتخاب و مورد 

ابليـت اعتمـاد يــا پايـايی   قاخ بـرای بررسـی بکرون یآلاا
در  .رار زرفـت ق ـه طراحی شـده مـورد اسـتااده    ـپرسشنام

هــای زمــانی مختلــف  از دورهنتــايج حاصـ:  مرحلـه بعــد  
مطالعـه مقايسـه شــدند. در نهايـت     مشخص شده در اين 

 04نسـخه   SPSS افــزار  نتايج به دست آمده توسـ  نــر  
 .رار زرفتندقآماری  تجزيه و تحلي:مورد 

 
  ها يافته
ــ     دســت آمــده از بررســی وضــعيت موجــود  ه نتــايج ب

هـای   مرکـز انتقـال خــون طـی سـال    1تجهيزات پزشکی 
( نشـان داد کـه   0301تـا تيـر    0300بان آ  0301تا  0300

يخچــال  14 %(،8/44يخچالــدار  ســانتريايو  02عملکــرد 
ــک  ــون بان ــزر  24%(، 8/30خ ــت  03%(، 8/44فري بلاس
هــای مــورد  %( در پايگــاه8ســردخانه  04%( و0/4فريــزر 

هدف از لحاط صدای موتور، لـرزش تجهيـزات جـانبی و    
ودتی و غيـره بـا ميـانگين    رها، سيستم ب بدنه؛ فعاليت جک

 .(0 جدول % در رده عملکرد خوب بودند2/80
ايـن تجهيـزات    که در بررسی شراي  فيزيکی در حالی    

های بانک خون و  عنوان مثال يخچاله ای ب در بازديد دوره
هــا طبــ   فريزرهــا، وضــعيت زــردش هــوا در اطــراف آن

  . زيـرا (4 جـدول  اطلاعات نشان داده شده در جـدول بود 
اسـاس   دستگاه يخچال و فريزر که بـر  008که از مجمو  

ــتاندارد  ــتی WHOاس ــداق: فاصــله  دارای بايس  00-35ح
هـای جـانبی و ديـوار باشـند،      متر نسبت به دسـتگاه  سانتی

% 4/48ها دارای عد  فاصله نسبت به ديـوار،   % از آن3/15
% عـد  فاصـله   4/02عد  فاصله نسبت به سمت راست  و 

ايـن اسـاس در    کافی نسبت به سـمت راسـت بودنـد. بـر    
 ــ دارای  هــا % از ايــن دســتگاه41ه طــور ميــانگينمجمـو  ب

نتـايج بررسـی    .(0 نمودار زردش هـوای مناسـب نبودنـد   
هـای موضـو  طـرح و     ها در پايگاه شراي  استقرار يخچال

هـای جانبی چـو و    ها نسبت به ديوار و دستگاه فاصله آن
هـا فاقـد فاصـله     راست( مشخص کرد درصد زيادی از آن

های جانبی چو و راسـت(   کافی نسبت به ديوار و دستگاه
  دسـتگاه  008 دستگاه از تعداد ک: 10که  طوریهستند به 

و  نبودنـد نمـودار  زردش هـوای مناسـب برحسـب     دارای
متـر نسـبت بـه     سانتی 04ها صار تا  ميانگين فاصله بين آن

. عـد  زـردش   (4نمـودار  بود های جانبی  ديوار و دستگاه
تواند منجر بـه   چنين می ها هم هوا در مح: استقرار يخچال

در ايجاد مشکلات متعدد از جملـه عـد  يکنـواختی هـوا     
داخ: فضای يخچال، زر  شدن موتـور و کمپرسـور و بـه    

ها و  تر يخچال ويژه افزايش مصرف برق و استهلاک سريع
 فريزرها زردد. 

 
 ها : تجهیزات مورد بررسي در پایگاه9جدول 

 
 تعداد دستگاه دستگاه سال

0301 

 02 سانتريايو  يخچالدار 

 14 يخچال بانک خون 

 24 فريزر

 03 بلاست فريزر
 04 سردخانه

0304 

 03 سانتريايو  يخچالدار 

 14 يخچال بانک خون 

 24 فريزر

 02 بلاست فريزر
 04 سردخانه

0300 

 00 سانتريايو  يخچالدار 

 48 يخچال بانک خون 

 20 فريزر

 00 بلاست فريزر
 04 سردخانه

     
فریزرها ها و  : اطلاعات مربوط به شرایط فیزیکي یخچال5جدول 

 ها در پایگاه
 

 عوامل مورد بررسي ردیف
تعداد 
 ها یخچال

 درصد

0 
عد  رعايت فاصله نسبت به 

 ديوار
83 3/15% 

4 
عد  رعايت فاصله نسبت به 

 سمت راست
80 4/48% 

3 
عد  رعايت فاصله نسبت سمت 

 چو
10 4/02% 

 %41 10 عد  زردش هوا وزش باد( 2
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 : وضعیت گردش هوا در اطراف یخچال و فریزرها نسبت به فاصله استاندارد9 نمودار
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 : نمودار میزان عدم گردش هوا در محل استقرار دستگاه5نمودار 

 
ــال       ــوار دور درب يخچ ــعيت ن ــی وض ــا و  در بررس ه

هـا   % از نـوار درب يخچـال  8/43فريزرها مشاهده شد که، 
تغيير ها و  دار و در نتيجه منجر به درز پيدا کردن درب موج

زـردد. در همـين رابطـه بـه ترتيـب       ها مـی  دما در يخچال
% دارای قارچ در 8/30% نوارها دارای جر  و کثافت، 0/13

% نوار پـاره و نيـاز بـه تعـويش داشـتند.      0/8لايه ميانی و 
 ـ   عوام: جر  دليـ:  ه زرفتگی و انباشتگی کثافـت و قـارچ ب

ــه   ــن زون مشــکلات ســاختاری در نوارهــای دور درب اي
دلي: برخورداری از يـک  ه ند که بدها و فريزرها بو يخچال

لايه يا جدار ميانی تبدي: به منبعی برای جمع شدن جر  و 
های رطوبتی محلی بـرای   زردد و در استان زرد و خاک می
 شود.   پيدايش قارچ می

دليـ: رطوبـت در   ه زيلان و مازندران ب ـ یها ر پايگاهد    
است. در  ربيشت اين لايه توليد قارچ در ،هايی از سال فص:
در همـه   که ميزان جر  زرفتگی در اين لايـه تقريبـا    حالی

هـای مازنـدران و کـرج قابـ:      ويـژه در پايگـاه  ه ها ب پايگاه
 مشاهده بود.

 ـ       ه در بررسی وضعيت فيزيکی سـانتريايو  يخچالـدار ب
ها از قبي: وضعيت روتور، شات،  ويژه اجزای مکانيکی آن

درب شيلد نشان داد که در اثر عواملی از ها، شيلد و  باکت
قبي: طولانی شـدن عمـر فعاليـت سـانتريايو های مـارک      

ها باعث شده تا عناصر حسـاس    وئن در غالب اين پايگاه
هـا دچـار    هـای آن  اين نو  دستگاه از قبي: روتور و باکـت 

زدزی، سائيدزی و خوردزی زرديده و زمينه حـواد    زنگ
هـا در   ضريب مقاومـت فلـز آن  مختلای با توجه به کاهش 

برابر وزن و فشارهای اعمالی در زمان فعاليت برای کـاربر  
 وجود آورد. ه و دستگاه را ب

تواند باعـث ايجـاد اخـتلال در     چنين می اين عوام: هم    
ها در اثر سائيدزی و خوردزی و در نتيجه منجر  وزن باکت

بــه عــد  تعــادل مــداو  دســتگاه زــردد. در ايــن بررســی 
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 و همکاران های انتقال خون ايران                                                                        محمد فلاح تاتی فرآيند نگهداری تجهيزات پزشکی پايگاه
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% 0/33هــا،  % باکــت2/00خص شــد ميــانگين حــدود مشــ
% شـات ســانتريايو های مـارک  وئــن در   4/42روتـور و  

زدزی، سـائيدزی   های مورد هدف دارای علائم زنگ پايگاه
 .(3 جدول باشند و خوردزی می

 
: اطلاعات مربوط به شرایط فیزیکي سانتریفیوژهای 3جدول 

 یخچالدار مارک ژوئن
 

 عوامل مورد بررسي ردیف
تعداد 

 سانتریفیوژها
 درصد

0 
علائم زنگ زدزی، سائيدزی 

 و خوردزی باکتها
34 2/00% 

4 
علائم زنگ زدزی، سائيدزی 

 و خوردزی روتورها
08 0/33% 

 %4/42 03 علائم زنگ زدزی شات 3
 

، ميـزان  3بر اسـاس اطلاعـات ارائـه شـده در جـدول          
وضعيت فيزيکی عناصر باکت، روتورو شـات مربـوط بـه    

هـای موضـو     سانترياو های مارک  وئن بر حسب پايگاه
طرح به جز پايگاه تهران که فاقد اين نو  سـانتريايو  بـود   

  (.3به ترتيب در نمودار نشان داده شده است نمودار 
در اين بررسی فاصله سانتريايو ها نسـبت بـه ديـوار و       

ها نيز بررسی  های جانبی، زردش هوا در اطراف آن دستگاه

متـر و   سـانتی  45-05هـا دارای فاصـله بـين    که اکثر آنشد 
 .ها در وضعيت خوب بود زردش هوا در اطراف آن

هـا و بلاسـت    نتايج بررسی وضعيت فيزيکی سـردخانه     
ها نشـان داد کـه وضـعيت     فريزرهای موجود در اين پايگاه

%( و 2/43هـا   فيزيکی بعضی از نـوار دور درب سـردخانه  
شـراي  مناسـب    %( فاقـد 1/34ا دور سينی بلاست فريزره

  پارزی و خوردزی( هستند و نياز به تعويش دارند.
در ايــن مطالعــه بــا توجــه بــه نقــش مســتندات نحــوه     
هـا و آمـوزش نيروهـای     برداری و نگهـداری دسـتگاه   بهره

يند سيستم نگهداری تجهيـزات،  آپشتيبانی در اثر بخشی فر
ينـد  آايـن فر ثر در ؤوضعيت دسترسی به انوا  مستندات م ـ

مشخص شد دسترسـی   مورد بررسی قرار زرفت که نتيجتا 
بـرداری و پشـتيبانی    زـاهی از نحـوه بهـره   آکاربران بـرای  

 ـمقاله، ای تجهيزات پزشکی موضو  اين  دوره صـورت  ه ب
%، 4/30%، دستورالعم: کـاری  2/48ها  SOPميانگين برای 

%، دفترچـه کـاری   4/03هـا   کاتالوگ فنی مربوط به دستگاه
ــوزش 0/5% ــزان    و آم ــه مي ــده ب ــت ش ــای درياف % 4/34ه

چنين مشخص شـد   . در اين بررسی هم(2 نمودار باشد می
عهده نيروهای ه های پشتيبانی تجهيزات که ب عمده فعاليت

دلاي: مختلف عـد  توانمنـدی،   ه مهندسی پزشکی است، ب
زيـری و بلاتکليـف    آموزش و نبود نيروی فنی بـدون پـی  

   .مانده است
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 ها، روتورها و شفت : نمودار میزان علائم زنگ زدگي، سائیدگي و خوردگي باکت3نمودار 
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 0250بهار ، 0شماره  ،00 هدور                                                        

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 موزشآ: وضعیت دسترسي کاربران به مستندات و 0نمودار 
 

 بحث
با توجه به اهميت استقرار سيستم مـديريت نگهـداری       

براسـاس   پيشـگيرانه  اقـدامات  رعايت تجهيزات پزشکی با
استانداردهای تدوين شده، اين بررسی در جهـت ارزيـابی   

ــتم در فر  ــن سيس ــی اي ــزات  آاثربخش ــت تجهي ــد فعالي ين
انجا  زرفت. نتـايج ايـن بررسـی     های موضو  طرح پايگاه

نشـان داد بــا وجـود شــراي  نامناسـب در برخــی اجــزای    
تجهيـزات و   های مکـانيکی، الکتريکـی و حاـاظتی    سيستم
هـا، شـراي  عملکـرد     رسـانی ايـن پايگـاه    های برق سيستم
هـا مناسـب و دارای اخـتلاف     يند فعاليتآها در فر دستگاه
اسـاس دو روش   ی برکه در اين بررس . زيراستينمعنادار 

متداول نگهداری پيشگيرانه و اصلاحی تجهيزات پزشکی، 
 ـPMکه استقرار نگهداری پيشگيرانه  عنـوان فرآينـدی   ه ( ب

ــان از عملکــرد   برنامــه ــرای حصــول اطمين ــزی شــده ب ري
حـدود   مشـخص شـد   ،تجهيزات پزشـکی تعريـف شـده   

هـا بـا اسـتمرار اسـتااده از      های اين پايگـاه  % دستگاه2/80
هـــا،  ه نگهـــداری تجهيـــزات براســـاس روش  برنامـــ

ای  ها و استانداردها، با انجا  بازديـدهای دوره  دستورالعم:
هـا دارای عملکـرد    % از دسـتگاه 80بيش از  ،و کاليبراسيون
چند که شراي  فيزيکی بخشی  . هر(00، 04 خوب هستند

ها و فريزرها دارای عـد    % يخچال2/42از تجهيزات نظير 
متـر در طـرفين    سـانتی  5-0ميزان حـداکثر  فاصله کافی به 

 نسبت به ديوار، سمت چو و راست( برای زـردش هـوا   
سازمان  اساس استاندارد ها بر که طب  توصيه بود. در حالی

 هـــت بـه نسبـ: فاصلـحداق (،WHOی ـت جهانـبهداش

، 08 متر باشد سانتی 35های جانبی و ديوار بايستی  دستگاه
ــانيکی ت(01 ــراي  مک ــر  . ش ــی نظي ــورد بررس ــزات م جهي

زدزی، سائيدزی و  سانتريايو های  وئن دارای علائم زنگ
% در 0/33هـا،   % در باکـت 2/00خوردزی به ترتيب ميـزان  

% در شات سانتريايو های مارک  وئـن در  4/42روتور و 
کـه طبـ  يـک     هـدف بودنـد. در حـالی    های مـورد  پايگاه

زدزی يـا   زنگهايی که دارای  از روتورها و باکت ،ززارش
بايسـتی   امکان استااده نيسـت و سـريعا    ،خوردزی هستند
سـاز   توانـد زمينـه   که اين امر مـی  . زيرا(00 تعويش شوند

حواد  مختلف با توجه به کاهش ضـريب مقاومـت فلـز    
ها در برابر وزن و فشـارهای اعمـالی در زمـان فعاليـت      آن

چنـين   . در ايـن بررسـی هـم   شـود برای کـاربر و دسـتگاه   
هـای مختلـف در    کارزيری روشه رغم ب مشخص شد علی

مـديريت تجهيـزات   نگهداری تجهيـزات پزشـکی، نقـش    
با استااده از مهندسين پزشکی برخـوردار از علـم،    پزشکی

 ـ تجربه، توان و تخصص کافی هم عنـوان بهتـرين   ه چنان ب
مين اقــدامات نگهــداری، پشــتيبانی، مراقبــت، أدر تــ روش

ری تعريــف شــده بــرای هــای ضــرو تعميــرات و نظــارت
ــانی    ــانی و خــدمات درم ــز درم ــزات پزشــکی مراک تجهي

موجـود، اسـتقرار    های که طب  ززارش . تا جائی(45 است
اين مديريت تجهيزات پزشکی در مرکز درمانی به ترتيـب  

-%05های تعمير تجهيـزات بـه ميـزان     باعث کاهش هزينه
، زـردد  ها تـا دو برابـر افـزايش مـی     % و عمر فعاليت آن20

های موضو  اين طرح فاقد نيـروی فنـی    تعدادی از پايگاه
ــی از آن  ــی، برخ ــر جابـ ـ  مهندس ــا در اث ــد   هه ــايی فاق ج
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های لاز  و برخی ديگر بدون انگيزه يا توان کـافی   آموزش
کــه  . در حــالی(40، 44 در اثــر انتخــاب نادرســت بودنــد

های کاربردی بيشـترين نقـش در ايجـاد انگيـزه و      آموزش
دهـی و   از تجهيزات در جهت افـزايش بهـره  توان مراقبت 

دارد و در اين ميان نيروی پايگـاه تهـران بـا    را ها  دقت آن
% و 2/44% ، سمنان بـاکمترين ميـزان  4/82بيشترين آموزش

های مازندران و کرج فاقد هرزونه نيروی فنی بـرای   پايگاه
. طبـ   هسـتند هـا   های مورد نياز دسـتگاه  پيگيری پشتيبانی

 بـا نگهـداری   ارتباط در 4555 سال درآزوستا  تحقيقی که

نتيجه زرفت که  ،عم: آورده ب پزشکی تجهيزات پيشگيرانه
 طرح" مديريتی ابزار 4 از زيری بهره درست با زيری تصميم

کارزيری نيروهای فنـی آمـوزش   ه با ب "مديريت نگهداری
 ،"پزشـکی  نگهداری تجهيزات ارزش زذاری نظا " ديده و

جلوزيری از خرابی تجهيـزات بـه ميـزان    تواند موجب  می
کـه طـی ايـن بررسـی      (. در حـالی 43% شـود  20بيش از 

هـايی کـه از نيـروی فنـی برخـوردار       مشاهده شـد پايگـاه  
ها بدون تجربه کافی، آمـوزش مناسـب و    غالب آن ،هستند

توان فنی در ارائه خدمات مورد نياز به حجم انبوه ابـزار و  
 ـ قيمـت   فـرد و زـران  ه تجهيزات حساس، دقي ، منحصر ب

هـا و   هها، هزين ها در جهت کاهش خرابی موجود در پايگاه
که اکثر اين نيروها  ها هستند. تا جائی استهلاک زودرس آن

ه ها و نارضايتی کاربران ب ـ خود عاملی برای پيدايش خرابی
زيری پشـتيبانی   دلي: عد  توجه به رفع حداق: نيازها و پی

چنين  . در اين بررسی هم(4باشند  جدول  میاز تجهيزات 
% نظافت 25مشخص شد که برخی خدمات تجهيزات نظير

 انجـا   وسـيله خدمـه  ه ب مطالعه مورد پزشکی های دستگاه

که اين ميزان درززارش ديگر مقـدار   زرفته است. در حالی
 قـوانين  چنـد کـه طبـ     هـر  .(42 % را نشان داده است02

 ـ پزشکی های دستگاه نظافت تجهيزات، نگهداری ه بايستی ب
تجهيزات يـا تحـت نظـارت     واحد نگهداری پرسن: وسيله
 نظافت انجا  زيرد و سپردن پزشکی واحد مهندسی مستقيم

 توانـد صـدمات   مـی  نيروهـای خـدمات   بـه  هـا  دسـتگاه 

  .(42، 40 کند وارد ها دستگاه را به ناپذيری جبران
 

گيري نتيجه
سيسـتم   کـه داد اين بررسی نشان حاص: شده از نتايج     

خــوبی ه در مراکــز انتقــال خــون بــنگهــداری پيشــگيرانه 
را به کاربران انتقـال دهـد   قاب: توجهی اطلاعات تواند  می

ها در زمان مناسب از ميزان اثرزذاری شراي  محيطی  تا آن
زاهی يابند تا از ايـن  آها  بر شراي  عملکرد و ميزان خرابی

و تحميـ:  هـا   در فعاليـت دسـتگاه  اخـتلال  طري  از بـروز  
 های تعمير جلوزيری شود. هزينه

 
تشکر و قدردانی

 ـ تصـويب،  طراحی، پيشنهاد، مراح: در      و هزينـه  مينأت
 ، IR.TMI.REC.1397.038 با کد اخلاقمطالعه  اجرای اين

آموزشـی و  سسـه  ؤم ؛از جملـه  متعـدد  مديران و همکاران
عالی طب انتقال خون، سـتاد مرکـزی و يکايـک    پژوهشی 

 همکـاری صـميمانه   و نقـش  بررسـی،  مـورد  هـای  پايگـاه 

 تشـکر و  عزيـزان  آن تمـامی  از وسـيله  بـدين  که اند داشته
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Abstract 
Background and Objectives 

Preventive maintenance plays a crucial role in ensuring continuous operation and increasing 

the accuracy and safety of medical equipment. The existence of this system can significantly 

reduce the cost of the repair and replacement. In this study, the effectiveness of the 

maintenance of medical equipment of 7 blood centers was evaluated in Tehran, Karaj, Gilan, 

Mazandaran, Semnan, Shiraz and Yazd during the years 2016-2018.  

 

Materials and Methods 

In this cross-sectional study, the effectiveness of establishing maintenance management on 201 

devices with a history of more than 5 years in 7 blood transfusion centers was evaluated. 

Performance status and effectiveness of periodic visits and training were done through a 

questionnaire and in person. Descriptive and inferential statistics, one-way analysis of 

variance, and Spearman correlation coefficient were used to analyze the data. The results were 

statistically calculated using SPSS 16 software. 

 

Results 

The results of this study showed that about 40% of the medical equipment of these centers do 

not have a regular evaluation and the operating conditions of the devices, periodic visits and 

user training were 87%, 64% and 43% in good scale, respectively. Analysis of variance also 

showed that the mean scores of equipment performance conditions, periodic visits, and user 

training were not statistically significant according to relevant international standards. 

 

Conclusions   

Establishment of medical equipment maintenance management has led to continued 

performance, increased accuracy of results, access time, and useful life along with reduced 

breakdowns and the cost of repairs. 
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