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 مقاله پژوهشي 

 

 های خون  ارزیابی وضعیت موجود و قابلیت اجرایی عوامل مؤثر بر مصرف کیسه

 نمازی شیراز  در بیمارستان
 

 ، 5پناه ، سزانه حق0، لیلا ریاحي3، کامران حاجي نبي2آبادی ورز حسام ، علي محمد کشت9مریم غلامي

 6، مرجان غلامي2شیما میلادی
 

 هچكيد
 سابقه و هدف 

های هزینه مصرف خون در طب دنیا و ایران، جایگاه والایي دارد و در حفظ جان بسیاری از بیماران موثر است.
های خون های خوني نشان دهنده اهمیت قابل ملاحظه مدیریت مصرف کیسهتهیه خون و فرآورده زیاد
  های خون در بیمارستان نمازی بود. هدف از مطالعه، ارزیابي عوامل مؤثر بر مصرف کیسه باشد. مي

 ها مواد و روش
ای مبتني بر  پرسشنامه محقق ساخته پنج گزینه این مطالعه از نوع توصیفي و مقطعي بود. ابزار سنجش مطالعه
نظر مورد تایید قرار گرفت. نمونه مورد مطالعه  مقیاس لیکرت بود؛ که روایي و پایایي آن توسط اساتید صاحب

نفر از متخصصین بیهوشي، جراحان و پرسنل اتاق عمل بیمارستان نمازی بودند.  249 ،جهت تکمیل پرسشنامه
 ، تجزیه و تحلیل شدند. SPSS 23ای آماری توصیفي و ه توسط آزمونها  داده
 ها يافته

 مدیریت منظور به آموزشي یها برنامه توسعه"های آیتم در ارزیابي وضعیت موجود مدیریت مصرف بهینه خون،
ثبت و گزارش "و  "آموزشي یها و کارگاه یبازآموز ها، يسخنران و جلسات برگزاری طریق از خون مصرف

بیشترین  "در سفارش بیش از حد( )به عنوان مثال ضعف عملکرد خارج شدن محصولات خوندلایل از رده 
از لحاظ قابلیت اجرایي عوامل تاثیرگذار بر  کنندگان داشتند. را از نقطه نظر شرکت (%9/97 و% 9/91فراواني)با 

و نقل ایمن خون درون استفاده از تجهیزات حمل "های آیتمبیشترین فراواني مربوط به  ،وضعیت موجود یارتقا
 "یدترجدهای خون  یسهکتر به جای  یميقدهای خون  یسهکدر اولویت قرار دادن مصرف "و  "بیمارستاني

 بودند.
 ينتيجه گير

شود و نیاز به کنترل بیشتر از لحاظ کمي  این پژوهش نشان داد که رزرو خون، بیش از حد مورد نیاز انجام مي
 باشد.ها ميو کیفي در اتاق عمل بیمارستان

 ها عمل، بیمارستان های ، اتاقانتقال خون: ات كليديكلم
 
 
 
 
 
 
 

 60/60/0066: تاريخ دريافت
 60/00/0066: تاريخ پذيرش

 دانشجوی دکترای تخصصی مديريت خدمات بهداشتی و درمانی ـ واحد علوم و تحقیقات دانشگاه آزاد اسلامی ـ تهران ـ ايران -0
 های بالینی بیمارستان نمازی ـ دانشگاه علوم پزشکی شیراز ـ شیراز ـ ايران کارشناس ارشد آمار زيستی ـ مرکز توسعه پژوهش -2
 دکترای تخصصی مديريت خدمات بهداشتی و درمانی ـ استاديار واحد علوم و تحقیقات دانشگاه آزاد اسلامی ـ تهران ـ ايران -3
 بهداشتی و درمانی ـ دانشیار واحد علوم و تحقیقات دانشگاه آزاد اسلامی ـ تهران ـ ايراندکترای تخصصی مديريت خدمات  -0
 9003035900مؤلف مسئول: متخصص پزشکی اجتماعی ـ دانشیار مرکز تحقیقات هماتولوژی دانشگاه علوم پزشکی شیراز ـ شیراز ـ ايران ـ کدپستی:  -5
 های بالینی بیمارستان نمازی ـ دانشگاه علوم پزشکی شیراز ـ شیراز ـ ايران ژوهشمرکز توسعه پکارشناس ارشد زبان انگلیسی ـ  -0
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 مقدمه
مصرف خون در طب دنیا و ايران، جايگاه والايی دارد و     

ثر اســتخ خــون و ؤجــان بســیاری از بیمــاران مــدر حفــ  
های خونی از جمله منابع محدود بیولوژيک هستند فرآورده

که از طريق اهدا کردن توسـ  دهنـدنان خـون بـه دسـت      
خ تهیه خون سالم و کـافی، هـدف اساسـی تمـام     (0)آيند می

ــا  ــز و س ــت  زمانمراک ــای دس ــون و  ه ــال خ ــدرکار انتق ان
 خ(2)باشدهای خونی می فرآورده
شور ما ايران، هر سه ثانیه يک نفر نیاز به خـون يـا   در ک    

های حاصل از خون دارد، اين امر اهمیت شـناخت  فرآورده
 خ  (3)سازددقیق موارد تزريق خون را روشن می

مچ شده کـه بـرای    تعداد واحدهای خونی کراس معمولاً    
شـود، خیلـی بیشـتر از مقـادير     عمل جراحی درخواست می

مورد احتیاج است، کـه يکـی از عوامـل اتـلاف واحـدهای      
 خ  (3)ستا اريخ نذشتن آنهاخون و از ت

طالعه ديگری که در ايران بـر روی میـزان   چنین در م هم    
ــین  ــش تکنس ــه     دان ــ ت ب ــل نس ــان عم ــی ات ــای بیهوش ه

هـای   استانداردهای تزريق خون و شـراي  نگهـداری کیسـه   
هـا دانـش    ن آ %33نشان داده شد کـه تنهـا    ،خون انجام شد

ها تقري اً بر اسـاس عـادات و    صحیح دارند و ساير تکنسین
 خ(0)دهند می تجربه عمل تزريق خون را انجام

های آن يکـی از   دانیم، خون و فرآورده طور که می همان    
ارزشمندترين و ضروريترين داروی حیات بشـر محسـو    

شود و با توجـه بـه محـدود بـودن منـابع تهیـه، تولیـد،         می
بهـا و هزينـه    ذخیره، نگهداری و مصـرف ايـن مـاده نـران    

هـای   های خون يکـی از چـالش   هنگفت آن، مديريت کیسه
های بهداشتی و درمـانی هـر کشـور     اریذن مهم در سیاست
خ انرچه باتوجه بـه رشـد و توسـعه    (5، 0)شود محسو  می

ز و پیشرفته در تهیـه، تولیـد و نگهـداری    های به رو فناوری
چنین ارتقـای سـطح آنـاهی و رشـد      های خون و هم کیسه

فرهنگ عموم مردم در فوايد و نتايج اهدای اين مايع حیاتی 
چنــان در فصــول ســرد ســال و  ســفانه هــمأو ارزشــمند، مت

ها، شاهد کم ود شـديد   چنین در مواقع حوادث و بحران هم
نـد، هسـتیمخ لـذا شناسـايی عوامـل      خون برای بیماران نیازم
های خـون و میـزان اجـرا شـدن ايـن       مؤثر بر مصرف کیسه

چنین بررسی قابلیت اجرايی بودن عوامل مـؤثر   عوامل و هم

باشد که  های خون، يک فرآيند ارزشمند می بر مصرف کیسه
 خ(9)تواند به سیستم درمانی راهکار ارائه دهدمی
هـای   با توجه به مطالب نفته شده درباره اهمیـت کیسـه      

های عمل، هـدف   خون و نقش آن در سلامت افراد در اتان
از اين مطالعه ارزيابی وضعیت اجرايی عوامل مـؤثر تعیـین   

هـای خـون و بررسـی قابلیـت      شده بر مصرف بهینه کیسـه 
های عمل بیمارستان نمازی  اجرايی بودن اين عوامل در اتان

 خبودز ديدناه اساتید و پرسنل اتان عمل شیراز ا
 

  ها روشمواد و 
مقطعـی از تمـام متخصصـان     -توصـیفی  در اين مطالعه    

اتـان عمـل و کارشناسـان     هـای  بیهوشی، جراحان، تکنسین
 0309بیهوشی اتان عمل بیمارستان نمازی شـیراز در سـال   

 دسـتورالعمل در صورت همکاری نظرسـنجی انجـام شـدخ    
 تحقیقــات و علــوم واحــد اخلاقــی کمیتــه توســ  مطالعــه

ــگاه ــد تأيیـــد اســـلامی آزاد دانشـ : اخـــلان کـــد)شـ
IR.IAU.SRB.REC.1398.078خ)  

نحوه کار بدين صورت بود که از يک پرسشنامه محقـق      
ســاخته اســتفاده شــدن بــه منظــور ســاخت ايــن پرسشــنامه 

های خون در مصرف کیسهبر مداخلات و عوامل تاثیرنذار 
ی مختلـف کشـورهای دنیـا از جملـه ايـران،      هـا بیمارستان

لفـه  ؤم 00ای بـا  آوری و در نهايت پرسشـنامه بررسی، جمع
هـای پرسشـنامه در دو بخـش وضـعیت     لفهؤطراحی شدخ م

، تـا حـدودی،   تايی)اصـلاً  3موجود در يک مقیاس لیکرت 
( و بخش قابلیت اجرايی در يک مقیاس لیکـرت پـنج   کاملاً

 ، کم، خیلی کم( تنظـیم شـدخ   تايی)خیلی زياد، زياد، متوس
نان به ترتیب در مورد کنند در اين پرسشنامه ديدناه شرکت

وضعیت موجود و میزان قابلیت اجرا در بیمارسـتان نمـازی   
)با در نظر نـرفتن امکانـات و شـراي  کنـونی(، بررسـی و      

 مورد پرسش قرار نرفتخ
به منظور اعت ار سنجی، پرسشنامه مورد نظـر در اختیـار       
ــا روش      03 ــه ب ــان ک ــاتید و مختصص ــه اس ــر از جامع نف

نیری هدفمند و در حد اش اع انتخا  شده بودند قرار  نمونه
نرفت و پس از محاسـ ه نمـرات شـاخص روايـی محتـوا       

CVI (Content Validity Index)(90/6>   و نسـ ت روايـی )
 ار  ـــ(، اعت <50/6)CVR (Content Validity Ratio) واـمحت
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 شنامه بر اساس جدول لاوشه، مناسب بودخ  محتوايی پرس
هم چنین پايايی درونی پرسشنامه، بـا اسـتفاده از روش       
سانی درونی آلفای کرون اخ مورد بررسـی قـرار نرفـت     هم
ــتمو  (<96/6) ــای پرسشــنامه از  آي ــديريتین  5ه ــد م ( 0بع

( ره ـری و  3( کنترل و ارزيابی اسـتراتژيکن  2ريزین  برنامه
ــدايتن  ــابعن  ( 0ه ــايی من ــازماندهی و تـ ـ5شناس مین أ( س

هـا در   آوری اطلاعـات، داده  امکاناتن بودندخ پـس از جمـع  
، مـورد  های آمار توصیفی و آزمون 23نسخه  SPSSافزار  نرم

 تجزيه و تحلیل قرار نرفتخ
 

 ها يافته
 52/03 ± 20/06افراد مورد مطالعه دارای میانگین سـنی      

 توسـعه "هـای  آيـتم از لحاظ وضعیت موجـود،   سال بودندخ
 از خـون  مصـرف  مـديريت  منظـور  بـه  آموزشی یها برنامه
ــق ــزاری طري ــا، یســخنران و جلســات برن ــازآموز ه و  یب
ث ـت و نـزارش دلايـل از رده     "و  "آموزشـی  یهـا  کارناه

 خارج شدن محصولات خون)به عنوان مثال ضعف عملکرد
کامل پزشک  ث ت مشخصات"و  "(در سفارش بیش از حد

ن بــا مهــر و ام ــا و تعهــد در ق ــال  خــوه دهنــد ســفارش
به کارنیری پرسنل و نیـروی  "و   "نرفتهسفارشات صورت

آموزش ديده به منظور حمل و نقل از بانک خون بـه اتـان   
ــالعکس ــا  "عمــل و ب ــب ب ــه ترتی % 0/93، %0/99، %0/90ب

 طراحـی "های آيتمن بیشترين درصد اجرا را داشتندخ %0/09و
بخشی و  مرکزی درون اينترانت بر م تنی سايت يک ايجاد و

 "ی مختلف بیمارستانها بخشبخشی، به منظور اتصال  میان
نــزارش و انتشــار اطلاعــات مــرت   بــا محصــولات و "و 

هــای انتقـال خــون بـه صــورت سـالانه از طريــق     شـاخص 
اصـلا  کـم خـونی     "و  "های ويـژه انتقـال خـون    فصلنامه

های مخصوص  راحی از طريق ماشینبیماران ق ل از عمل ج
انتقــال خــون کــه در نقــاس مختلــف ســطح شــهر مســتقر  

ــا  "نــردد مــی ــه ترتیــب ب دارای  %3/20و  %9/25، %9/30ب
 (خ0کمترين درصد اجرا بودند)جدول 

 
 ها از نظر وضعیت موجود آیتم. فراواني و درصد فراواني 9جدول 

 

 اصلاً تاحدودی کاملاً آیتم
اطلاع 
 ندارم

ین کننده خون و تأم مؤسساتخون توس   یها فرآورده از خ نظارت بر استفاده0
 ها به صورت سالانه یمارستانب

09 
(0/23) 

55 
(0/29) 

26 
(6/06) 

99 
(9/39) 

خ نزارش و انتشار 2
اطلاعات مرت   با 
های  محصولات و شاخص

انتقال خون به صورت 
 سالانه

 از طرن وبسايت های خصوصی و نزارشات سالانه
0 
(6/2) 

06 
(0/20) 

29 
(0/03) 

060 
(2/50) 

 های ويژه انتقال خون از طريق فصلنامه
5 
(5/2) 

09 
(0/23) 

35 
(0/09) 

000 
(9/50) 

به منظور  user-friendly ايجاد يک سیستم نظام مند الکترونیکی )کامپیوتری( خ طراحی و3
 خون محصولات سفارش دهی

02 
(6/0) 

59 
(0/29) 

00 
(0/22) 

95 
(3/02) 

مرکزی درون بخشی و میان بخشی، به  اينترانت بر م تنی سايت يک خ طراحی و ايجاد0
 ی مختلف بیمارستانها بخشمنظور اتصال 

00 
(6/9) 

09 
(0/23) 

00 
(0/22) 

00 
(3/05) 

یازها و تقاضای خون با بررسی عوامل نخ ارزيابی و به روزرسانی میزان پاسخگويی به 5
 های مشورتی بیمارستانی یتهکمبر تقاضای خون از طريق  مؤثر

36 
(0/00) 

09 
(9/33) 

00 
(6/9) 

99 
(3/03) 

های  یجراحلغو شده و  خ نظارت بر انواع تقاضای ناموفق خون )نظارت بر تزريقات0
 کنسل شده(

29 
(0/03) 

99 
(9/03) 

00 
(6/9) 

96 
(9/30) 

 استفاده از راهنماهای مديريت خون در سطح ملی و بین المللی، مانند دستورالعملخ 9
WHO (جهانی بهداشت سازمان)، دستورالعمل ISBT (خون انتقال المللی بین انجمن) و خخخ 

36 
(0/00) 

90 
(3/06) 

02 
(6/0) 

99 
(9/39) 
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با توجه به  خون مصرف مديريت برای خون انتقال یها دستورالعمل خ تدوين و اجرای9
ماکزيمم میزان ) MSBOSشراي  موجود در هر بخش يا بیمارستان از جمله اجرای برنامه 

 خون سفارش داده شده(

30 
(0/05) 

90 
(9/02) 

05 
(5/9) 

00 
(3/30) 

 
ی ها برنامه خ توسعه0

به منظور  آموزشی
خون  مديريت مصرف
 از طريق

 آموزش الکترونیکی
20 
(0/02) 

90 
(9/00) 

36 
(0/00) 

00 
(3/36) 

 ی آموزشیها کارناهها، بازآموزی و  یسخنران و برنزاری جلسات
50 
(0/20) 

065 
(2/52) 

0 
(5/0) 

33 
(0/00) 

 کتا  و کتابچه و نشريات
09 
(6/0) 

09 
(3/09) 

36 
(0/00) 

50 
(0/29) 

 های مجاور با يکديگر در سطح شهر، یمارستانب بین خ اجرای عملیات جابه جايی خون06
به طوری که خون تقاضا داده شده در صورت عدم استفاده، بتواند مورد استفاده ساير 

 ها قرار بگیرد یمارستانب

09 
(6/0) 

56 
(0/20) 

29 
(0/03) 

060 
(9/52) 

ن با مهر و ام ا و تعهد در ق ال خوه سفارش دهندخ ث ت مشخصات کامل پزشک 00
 سفارشات صورت نرفته

03 
(3/00) 

55 
(0/29) 

23 
(0/00) 

36 
(0/00) 

خ به کارنیری پرسنل و نیروی آموزش ديده به منظور حمل و نقل از بانک خون به اتان 02
 عمل و بالعکس

50 
(0/29) 

92 
(9/06) 

29 
(0/03) 

35 
(0/09) 

 عمل جراحی جراحی ق ل از بیماران الکترونیکی ی پزشکیها پروندهخ بررسی دقیق 03
 توس  پزشک

52 
(0/25) 

09 
(9/33) 

30 
(0/05) 

56 
(0/20) 

خ اصلا  کم خونی 00
بیماران ق ل از عمل 

 جراحی

 ها یمارستانبو  ها درمانگاهاز طريق 
39 
(0/09) 

00 
(3/05) 

09 
(5/9) 

50 
(0/29) 

نقاس  های مخصوص انتقال خون که در ینماشاز طريق 
 نردد یممستقر  مختلف سطح شهر

00 
(5/5) 

39 
(0/09) 

56 
(0/20) 

062 
(9/56) 

های خون  یسهکتر به جای  يمیقدهای خون  یسهکصرف مخ در اولويت قرار دادن 05
 (ی خونها بانک( توس  First In/ First Out) FIFO رعايت قانون)يدتر جد

92 
(9/35) 

50 
(0/25) 

3 
(5/0) 

95 
(3/39) 

)به عنوان مثال ضعف  خ ث ت و نزارش دلايل از رده خارج شدن محصولات خون00
 (سفارش بیش از حددر  عملکرد

09 
(3/33 

06 
(9/00) 

5 
(5/2) 

30 
(3/30) 

خ استفاده از تجهیزات حمل و نقل ايمن خون درون بیمارستانی )از اتان عمل به بانک 09
 خون و بالعکس(

55 
(0/29) 

92 
(9/06) 

22 
(0/06) 

02 
(0/26) 

 های خون خ ث ت اطلاعات الکترونیکی فرآورده09
39 
(0/09) 

09 
(3/33) 

23 
(0/00) 

93 
(3/30) 

 های خون خ کنترل و رديابی اطلاعات الکترونیکی کیسه00
02 
(0/26) 

00 
(0/20) 

30 
(0/05) 

90 
(9/00) 

 
استفاده از تجهیزات حمل و نقل ايمـن خـون   "های آيتم    

ــتانی ــرف "، "درون بیمارسـ ــرار دادن مصـ در اولويـــت قـ
يـدتر  جدهای خون  یسهکتر به جای  يمیقدهای خون  یسهک
هـای   ( توس  بانکFirst In/ First Out)FIFO رعايت قانون)

ه دهنـد  سـفارش ث ت مشخصات کامل پزشـک   "و  "(خون

در ق ـال سفارشـات صـورت    ن با مهر و ام ـا و تعهـد   خو
   ±000/6، 02/0 ± 005/6هـای   به ترتیب با میانگین"نرفته 

بیشترين قابلیت اجرا را دارا بودنـدخ   69/0  ±005/6و  60/0
اصلا  کم خونی بیماران ق ل از عمل جراحـی  "های  آيتمو 

های مخصوص انتقـال خـون کـه در نقـاس      از طريق ماشین
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نـزارش و انتشـار   "، "نـردد  مختلف سطح شهر مستقر مـی 
های انتقـال خـون    اطلاعات مرت   با محصولات و شاخص

، "های ويژه انتقال خـون  به صورت سالانه از طريق فصلنامه
طراحی و ايجاد يک سـايت م تنـی بـر اينترانـت مرکـزی      "

هـای   درون بخشی و میان بخشی، به منظـور اتصـال بخـش   
 ±23/0، بـه ترتیـب بـا میـانگین هـای      "مختلف بیمارستان

ــت   90/3 ± 60/0و  03/3 ± 02/0، 32/3 ــرين قابلی کمت
 (خ2اجرايی را داشتند)جدول

 
 ها از نظر قابلیت اجرایي بودن عوامل آیتمفراواني و درصد فراواني  :2جدول 

 

 آیتم
خیلي 
 زیاد

 کم متوسط زیاد
خیلي 

 کم
 میانگین

 )انحراف معیار(

ین کننده تأم مؤسساتخون توس   یها فرآورده از خ نظارت بر استفاده0
 ها به صورت سالانه یمارستانبخون و 

00 
(3/36) 

95 
(3/02) 

56 
(0/20) 

5 
(5/2) 

6 
60/0 
(960/6) 

خ نزارش و انتشار اطلاعات 2
مرت   با محصولات و 

های انتقال خون به  شاخص
 سالانهصورت 

از طرن وبسايت های خصوصی و 
 نزارشات سالانه

09 
(0/23) 

90 
(3/00) 

55 
(0/29) 

9 
(5/3) 

3 
(5/0) 

90/3 
(992/6) 

های ويژه انتقال  از طريق فصلنامه
 خون

09 
(0/23) 

90 
(9/39) 

09 
(0/23) 

09 
(5/9) 

03 
(5/0) 

03/3 
(026/0) 

-user )کامپیوتری(ايجاد يک سیستم نظام مند الکترونیکی  خ طراحی و3

friendly خون محصولات به منظور سفارش دهی 
52 
(0/25) 

96 
(9/30) 

00 
(0/20) 

02 
(6/0) 

9 
(6/0) 

99/3 
(626/0) 

مرکزی درون بخشی و  اينترانت بر م تنی سايت يک خ طراحی و ايجاد0
 ی مختلف بیمارستانها بخشمیان بخشی، به منظور اتصال 

53 
(0/20) 

90 
(9/30) 

52 
(0/25) 

03 
(5/0) 

0 
(5/0) 

90/3 
(606/0) 

یازها و تقاضای خون با نخ ارزيابی و به روزرسانی میزان پاسخگويی به 5
های مشورتی  یتهکمبر تقاضای خون از طريق  مؤثربررسی عوامل 

 بیمارستانی

03 
(3/30) 

95 
(3/39) 

00 
(0/22) 

06 
(6/5) 

9 
(5/3) 

99/3 
(626/0) 

لغو شده  ناموفق خون )نظارت بر تزريقات خ نظارت بر انواع تقاضای0
 های کنسل شده( یجراحو 

92 
(9/35) 

99 
(3/39) 

39 
(0/09) 

9 
(6/0) 

0 
(6/3) 

66/0 
(090/6) 

خ استفاده از راهنماهای مديريت خون در سطح ملی و بین المللی، 9
 دستورالعمل ،(جهانی بهداشت سازمان) WHO مانند دستورالعمل
ISBT (خون انتقال المللی بین انجمن) و خخخ 

92 
(9/35) 

02 
(9/36) 

55 
(0/29) 

9 
(6/0) 

0 
(6/2) 

00/3 
(095/6) 

 مصرف مديريت برای خون انتقال یها دستورالعمل خ تدوين و اجرای9
با توجه به شراي  موجود در هر بخش يا بیمارستان از جمله  خون

 ماکزيمم میزان خون سفارش داده شده() MSBOSاجرای برنامه 

90 
(3/35) 

50 
(0/20) 

59 
(0/29) 

0 
(5/0) 

5 
(5/2) 

06/3 
(626/0) 

 خ توسعه0
 ی آموزشیها برنامه

به منظور مديريت 
خون از  مصرف

 طريق

 آموزش الکترونیکی
09 
(0/23) 

92 
(9/06) 

00 
(3/36) 

06 
(6/5) 

0 
(5/6) 

90/3 
(909/6) 

ها، بازآموزی و  یسخنران و برنزاری جلسات
 ی آموزشیها کارناه

93 
(3/30) 

90 
(9/39) 

05 
(0/22) 

5 
(5/2) 

2 
(6/0) 

65/0 
(990/6) 

 کتا  و کتابچه و نشريات
09 
(0/23) 

03 
(3/30) 

99 
(3/39) 

0 
(5/0) 

5 
(6/2) 

09/3 
(002/6) 

های مجاور با  یمارستانب بین خ اجرای عملیات جابه جايی خون06
به طوری که خون تقاضا داده شده در صورت  يکديگر در سطح شهر،

 ها قرار بگیرد یمارستانبعدم استفاده، بتواند مورد استفاده ساير 

96 
(9/30) 

59 
(0/29) 

50 
(0/20) 

00 
(6/9) 

3 
(5/0) 

99/3 
(636/0) 
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 مريم غلامی و همکاران                  مصرف خون در شیراز                                                                                                            

 

030 

 

ن با مهر و ام ا و خوه سفارش دهندخ ث ت مشخصات کامل پزشک 00
 تعهد در ق ال سفارشات صورت نرفته

90 
(3/00) 

59 
(0/29) 

03 
(0/20) 

9 
(6/0) 

0 
(6/2) 

69/0 
(005/6) 

خ به کارنیری پرسنل و نیروی آموزش ديده به منظور حمل و نقل از 02
 بانک خون به اتان عمل و بالعکس

92 
(9/06) 

03 
(3/30) 

09 
(0/23) 

0 
(6/2) 

0 
(6/2) 

60/0 
(050/6) 

جراحی ق ل  بیماران الکترونیکی ی پزشکیها پروندهخ بررسی دقیق 03
 توس  پزشک عمل جراحی از

96 
(9/30) 

00 
(9/30) 

55 
(0/29) 

9 
(6/0) 

0 
(6/2) 

03/3 
(096/6) 

خ اصلا  کم 00
خونی بیماران ق ل 
 از عمل جراحی

 ها یمارستانبو  ها درمانگاهاز طريق 
90 
(9/30) 

09 
(3/33) 

05 
(0/22) 

06 
(6/5) 

5 
(5/2) 

09/3 
(606/0) 

های مخصوص انتقال خون که  ینماشاز طريق 
 نردد یممستقر  نقاس مختلف سطح شهر در

05 
(0/22) 

00 
(0/20) 

06 
(0/20) 

35 
(0/09) 

09 
(5/9) 

32/3 
(236/0) 

تر به جای  يمیقدهای خون  یسهکصرف مخ در اولويت قرار دادن 05
FIFO (First In/ First Out ) رعايت قانون)يدتر جدهای خون  یسهک

 (ی خونها بانکتوس  

90 
(3/06) 

90 
(3/35) 

39 
(0/09) 

06 
(6/5) 

0 
(5/6) 

60/0 
(000/6) 

)به  خ ث ت و نزارش دلايل از رده خارج شدن محصولات خون00
 (در سفارش بیش از حد عنوان مثال ضعف عملکرد

90 
(3/35) 

96 
(9/30) 

09 
(0/23) 

0 
(5/0) 

0 
(6/2) 

09/3 
(022/6) 

ايمن خون درون بیمارستانی )از  خ استفاده از تجهیزات حمل و نقل09
 اتان عمل به بانک خون و بالعکس(

06 
(9/00) 

59 
(0/29) 

05 
(0/22) 

5 
(5/2) 

3 
(5/0) 

02/0 
(005/6) 

 های خون خ ث ت اطلاعات الکترونیکی فرآورده09
93 
(3/30) 

92 
(9/35) 

00 
(0/20) 

0 
(6/3) 

0 
(5/6) 

60/0 
(990/6) 

 های خون الکترونیکی کیسهخ کنترل و رديابی اطلاعات 00
96 
(9/30) 

93 
(3/30) 

02 
(0/26) 

02 
(6/0) 

0 
(6/2) 

00/3 
(090/6) 

 
 بحث
در اين مطالعه، وضعیت اجرايی عوامل مؤثر تعیین شـده      

های خون و قابلیت اجرايی بودن ايـن   بر مصرف بهینه کیسه
عمل بیمارستان نمـازی شـیراز در سـال    های  عوامل در اتان

مورد ارزيابی قرار نرفتخ نتايج مطالعه مـا نشـان داد    0309
ــان،      ــی، جراح ــان بیهوش ــام متخصص ــر تم ــق نظ ــه ط  ک

اتان عمل و کارشناسان بیهوشـی اتـان عمـل،     های تکنسین
هايی که بیشترين فراوانی را از لحـاظ اجرايـی داشـتند     آيتم

سايی منـابع، کنتـرل و ارزيـابی    شناابعاد مديريتی مربوس به 
 بودندخو ره ری و هدايت استراتژيک، 

هـايی کـه    آيـتم نشـان داد کـه يکـی از     اين مطالعهنتايج     
هـای عمـل    دارای بیشترين فراوانی از لحاظ اجـرا در اتـان  

ث ـت و   "بیمارستان نمـازی شـیراز بـود ع ـارت اسـت از      
نزارش دلايـل از رده خـارج شـدن محصـولات خون)بـه      

 خ اين  "در سفارش بیش از حد( عنوان مثال ضعف عملکرد
   کــد مديريتی کنترل و ارزيابی استراتژيه بعـمربوس ب آيتم

در زاهـدان   0309ی و همکـاران در سـال   ــباشدخ هاشممی
فهرست حداکثر خون سـفارش  "ای را با هدف تهیه  مطالعه

ــرای جراحــی  ــد و انجــام  "داده شــده ب ــد دادن ــان کردن بی
خـون يکـی از عوامـل اتـلاف      ش از حد نیازدرخواست بی
چنـین چگینـی و همکـاران در سـال      خ هم(9)باشدخون می
در ت ريز،  0300در تهران، اقمشه و همکاران در سال  0302

در کرمانشـاه، شـیخ    0302در سـال   نلپايگانی و همکـاران 
در رشت، اخوان سـپهی   0302انصاری و همکاران در سال 

داشـا  و همکـاران در    و در قم 0399و همکاران در سال 
خـود بیـان کردنـد کـه      های هدر جهرم در مطالع 0302سال 

سفارش بـیش از حـد نیـاز خـون يکـی از عوامـل اتـلاف        
 خ(0-00)باشد های خون می مصرف کیسه

در هنـد نیـز    2609و همکاران در سـال   کنانی چنین هم    
ای را بــا هــدف تجزيــه و تحلیــل اتــلاف خــون و  مطالعــه

کارهای پیشنهادی بـرای کـاهش    های آن و ارائه راه رآوردهف
بیان کردند يکـی از عوامـل    وآن در غر  هند انجام دادند 
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های خون، سفارش بـیش از حـد نیـاز     اتلاف مصرف کیسه
 خ(05)باشد خون می

ترين هـايی کـه بیش ـ   آيـتم نتايج مطالعه ما نشـان داد کـه       
شناسـايی  ابعـاد مـديريتی   مربوس به  ،قابلیت اجرا را داشتند

 باشندخ و بعد ره ری و هدايت میمنابع 

هـايی کـه بیشـترين قابلیـت اجرايـی را در       آيتميکی از     
ع ـارت بـود   داشـت  های عمل بیمارستان نمازی شیراز  اتان
تـر   يمیقدهای خون  یسهکدر اولويت قرار دادن مصرف  "از

 FIFO(First رعايت قانون[يدترجدهای خون  یسهکبه جای 

In/ First Outو هیـت میلـر    ن کـه "]های خون ( توس  بانک
انجـام   2606در آمريکـا درسـال    که ای در مطالعههمکاران 

در اولويـت قـرار دادن    آيـتم پس از اعمال بیان کردند  ،شد
های خـون   تر به جای کیسه خون قديمیمصرف کیسه های 

 ،هـای خـون   توسـ  بانـک  (  FIFO)رعايت قـانون ،جديدتر
چنـین   خ هـم (00)توان اتلاف مصرف خون را کـاهش داد  می
بیـان کردنـد رعايـت قـانون      2602و همکاران در سال  آلن

FIFO خ(09)باشدثر میؤروی کاهش اتلاف خون م 
استفاده از تجهیزات حمل و نقـل ايمـن   " آيتم از طرفی    

نیز دارای پتانسیل زيادی از لحـاظ   "خون درون بیمارستانی
 میلر هیت ن کهبودقابلیت اجرايی در بیمارستان نمازی شیراز 

در  و همکـاران  نـری  ،2606در آمريکا درسـال   و همکاران
و همکاران در آمريکا در سال  کولینز در آمريکا، 2605سال 
ــان  2609و همکــاران در ســال  و کنــانی 2605 ــد بی در هن

کردند که استفاده از تجهیـزات حمـل و نقـل ايمـن خـون      
تواند از جمله اقدامات انجـام شـده و    درون بیمارستانی می

هـای   تاثیرنذار در خصوص کاهش اتـلاف مصـرف کیسـه   
ای کـه   چنـین در مطالعـه   خ هم(05 ،00، 09، 00)باشدخونی 
انجـام شـد، اطلاعـات     2602در سـال   انجمن اروپا توس 

مـديريت  "مربوس به مديريت خون در هر مرحله از فرآيند 
، از طريـــق يـــک نماينـــده از "عرضـــه و ذخیـــره خـــون

هر کشور با استفاده از پرسشنامه نظرسنجی مـورد ارزيـابی   
ه مشـخص شـد کـه    قرار نرفتخ در نتیجه انجام اين مطالع ـ

جملـه   از)برخی از کشورها که اغلـب توسـعه يافتـه بودنـد    
بـه  کـه  استرالیا، فرانسه، کانادا، آلمـان، انگلسـتان و آمريکـا    

صورت فرانیر در همه مراحل و ابعاد مربـوس بـه مـديريت    
، بیـان  (خون پیشرو بوده و عملکـرد بسـیار خـوبی داشـتند    

 ــ  ــزات مناســب حمــل و نق ــه اســتفاده از تجهی ــد ک ل کردن
توانـد باعـک کـاهش اتـلاف مصـرف       های خون مـی  کیسه
 خ(09)های خونی شود کیسه

 
گيري نتيجه
هايی که بیشترين فراوانی از لحاظ اجرايی و قابلیت  آيتم    

هـای   هـای خـون را در اتـان    اجرايی مديريت مصرف کیسه
مربـوس بـه ابعـاد مـديريتی      ،عمل بیمارستان نمازی داشتند

کنترل و ارزيابی استراتژيک، ره ری و هـدايت و شناسـايی   
ريـزی مـديران، ايـن     توان با برنامـه  ع ارتی میه منابع بودخ ب

های خـون   ها که مربوس به ابعاد مديريتی مصرف کیسه آيتم
باشد را بیشـتر مـورد توجـه قـرار داد و میـزان مصـرف        می
ودخ اين پـژوهش نشـان داد کـه    های خون را کنترل نم کیسه

شود و نیـاز بـه    رزرو خون، بیش از حد مورد نیاز انجام می
 باشدخها میکنترل کمی و کیفی در اتان عمل بیمارستان

 
    تشكر و قدرداني

بــدين وســیله از کلیــه همکــاران و اســاتید اتــان عمــل     
شود که بیمارستان نمازی شیراز صمیمانه تقدير و تشکر می

نهايت همکاری داشته و بـا تکمیـل   بی ،صادقانه و خالصانه
ها، پژوهشـگران را در اجـرای ايـن طـر  يـاری      پرسشنامه

هــای بــالینی  چنــین از مرکــز توســعه پــژوهش دادنــدخ هــم
خاطر همکـاری کمـال تشـکر و    ه بیمارستان نمازی شیراز ب

 قدردانی را داريمخ
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Abstract 
Background and Objectives 

Blood consumption is of great importance in the world and Iranian medicine and is effective in 

saving the lives of many patients. The high cost of preparing blood and blood products 

indicates the considerable importance of managing the use of blood bags. 

 

Materials and Methods 

This study was descriptive and cross-sectional. The study tool was a researcher-made 

questionnaire with five options based on the Likert scale; its validity and reliability were 

confirmed by experts. The sample included 201 anesthesiologists, surgeons, and operating 

room staff of Nemazee Hospital to complete the questionnaire. Data were analyzed in SPSS 23 

software. 

 

Results 

In evaluating the current situation of optimal blood consumption management in the operating 

rooms from the participants' point of view, the most common items included:  "Development 

of educational programs to manage blood consumption through meetings and lectures, and 

retraining and training workshops" and "Registration and reporting of reasons for obsolescence 

of blood products (e.g. poor performance in over-ordering)" (79.1% and 78.1%, respectively). 

In terms of feasibility, the most common factors improving the current situation consisted of: 

"Use of safe blood transport equipment in the hospital" and "Prioritize the use of older blood 

bags instead of newer blood bags (in accordance with FIFO law (First In / First Out) by blood 

banks)". 

 

Conclusions   

This study showed that blood reservation is done too much. In this regard, there is a need for 

more control in terms of quality and quantity in the operating room of hospitals. 

 

Key words: Blood Transfusion, Operating Rooms, Hospitals 
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