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 مقدمه:

-% افزایش می03 میزان میزان مرگ و میر را به کههای مراقبت ویژه است عفونتهای بیمارستانی یکی از مهمترین مشکلات بخش

اولیه کاهش عفونتهای تمهیدات و یکی از  اساسیموازین وشی بسیار ساده و ارزان از عایت بهداشت دست به عنوان رر دهد.

های وسیعی برای آموزش این رفتار به اجرا مراکز درمانی برنامه اکثرو با اینکه  شودبیمارستانی و افزایش ایمنی بیماران محسوب می

میزان رعایت بهداشت دست  تعیینلذا این مطالعه با هدف  باشد.رعایت آن از طرف کارکنان در سطح قابل قبولی نمی ،گذارندمی

 کودکان و ممیزی بالینی آن انجام شد.ژه های ویدر بخش مراقبت

 روش کار:

میزان رعایت بهداشت دست با استفاده از چک لیست پنج مرحله رعایت بهداشت دست سازمان  ،در این مطالعه توصیفی مقطعی

و میزان محلول  موقعیت )هفت جلسه( مشاهده شد 03به تعداد  59جهانی بهداشت در طول مدت دو هفته در خرداد ماه سال 

میزان مصرف محلول با میزان استاندارد آن طبق  مصرف شده در بخش اندازه گیری و سپس)با پایه الکلی( ضدعفونی کننده دست 

های در کمیته کنترل عفونتنتایج پس از طرح وضعیت حاضر، به دلیل نیاز به ارتقاء فرمول سازمان جهانی بهداشت مقایسه شد. 

   انجام و میزان ارتقاء برآورد گردید. بررسی مجدد در تیر ماه شد.و اقدامات لازم انجام نیازمند ارتقاء تعیین بیمارستانی، موارد 

 :هایافته

درصد و میزان محلول مصرفی  6/63و پس از ارتقاء  درصد 4/03ها نشان داد که میزان رعایت بهداشت دست قبل از ارتقاء یافته

 WHO درصد به استاندارد 0/3حدود محلول که با این افزایش مصرف  .درصد افزایش داشته است 30میزان  به پس از ارتقاء

  نزدیکتر شده ایم.

 نتیجه گیری:

یند آبهبود فرتواند در می ،که استفاده از ممیزی بالینی بـه عنـوان یکـی از روش هـای ارتقـای کیفیت دادنشان حاضر مطالعه 

 .بوده و منجر به افزایش ایمنی بیماران گردد مثمرثمر بهداشت دسترعایت 
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