
 بیمارستان ها   در عفونت کنترل و پیشگیری ها فرصت و ها بررسی چالش

در  های بهداشتیمراقبت  ارائهدر نامطلوب  امدیپ نیتر عیشا( HAI)یبهداشت یمرتبط با مراقبت ها یعفونت هامقدمه و هدف: 

 .می باشند مرتبطها  این مراقبت به مربوط اضافی های هزینه و توجه قابل عوارض با که سراسر جهان.هستند

 عفونت بر نظارت برای هایی شبکه و نظارتی های برنامه شامل بهداشتی که های مراقبت در عفونت کنترل و پیشگیری های برنامه

 از جلوگیری مهم است اریبس تیفیمؤثر و با ک من،یا یارائه خدمات بهداشتو قابل اجتناب  یها HAIدادن به  انیپا در  است، ها

 کند. آزاد را بیمارستانی هایتخت و بخشد بهبود را سلامتی نتایج تواندمی عفونت گسترش

چالش ها  از جلوگیری برای هایی اجرای استراتژی در هابیمارستان به کمک برای عملی هایتوصیه کردن برجسته مطالعه این هدف

 توجه خاص به منابع با  IPC بهداشتی های مراقبت با پیشگیری و کنترل عفونت مرتبط یهاموفق برنامه یراجرادموانع خاص و 

 مراکز می باشد. متفاوت 

با استفاده از ابزار ارزیابی برای برنامه های پیشگیری و کنترل عفونت  ، 1401بازه زمانی یک ساله از شهریورماه  در  روش :

مرکز کارکنان  هایی  با مصاحبه( وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی که نیاز به روایی و پایایی نداشت،  IPCATبیمارستانی )

آن  میمستق ریتأث نیو همچندر مرکز  IPC یکننده ها لیموانع و تسهآموزشی درمانی دکتر حشمت رشت  انجام شد. در این مطالعه 

 قرار گرفت. لیو تحل هیمورد تجز یداده ها به صورت موضوع شد.بر برنامه های پیشگیری و کنترل عفونت بررسی 

 نتایج :

مشابه موانعی است که در سایر ارزیابی های محدود به منابع دیده می   IPCمطالعه حاضر نشان داد چالش ها و موانع موجود در

کمبود منابع و ی و نامناسب، ناکاف ی و درمانی مارستانیب یهارساختیزشود. تعداد زیاد مراجعه کنندگان به مراکز آموزشی درمانی، 

، کمبود زیرساخت و تجهیزات لازم جهت آموزش کارکنان ، برنامه ریزی نامناسب آموزش های مداوم پزشکی و ضمن کار یروین

 از جمله یافته هایی می باشند که طبق چک لیست ارزیابی مشخص شدند.  IPCخدمت در زمینه 

 باشند داریبتوانند قابل اجرا و پااین برنامه ها تا  صورت پذیرد  IPC یبرنامه ها قیدر مورد تطب یشتریب قاتیتحقپیشنهاد می گردد 

 بحث : 

 یمارستانیب یهارساختیزمطالعه ای مشابه مطالعه حاضر داشتند که در طرح خود نشان دادند،  2021لوی و همکاران در سال 

 یموانع مراجعه کنندگان، ادی، و تعداد زبر آن و نظارت IPCخدمات  یکنان، آموزش ناکاف، آموزش کارکارکنانکمبود منابع و  ،یناکاف

البته  که وجود دارد  IPC یبرنامه ها یاز شکنندگبسیاری  یامروزه شواهد. آنها نتیجه گرفتند که هستند درمانیدر مراکز  IPC یبرا

 محدود است.  عمناب ریدر سا قاتیبازتاب تحق

در حال توسعه  یدر کشورها یبهداشت یمرتبط با مراقبت ها یبار عفونت هاآلگرانزی و همکاران در مطالعه خود نشان دادند که 

  .دارندنظارت و کنترل عفونت  یهابه بهبود روش ازینکه  است ادیز



 ی، کارشناسریشگیمتخصصان پ ده،یپرسنل آموزش د اوگونسلا و همکاران در تحقیق خود نتیجه گرفتند که مدیریت و نظارت بر

مراقبت  یها طیدر مح یطیمح یکاهش آلودگ یبراکنترل عفونت  ندیو حفظ فرآ تیهدا یبرا خدمات چنینکنترل عفونت و هم

 که در مطالعه حاضر نیز به این مورد اشاره گردید. مهم هستند. اریبس ی و درمانیبهداشت یها

 نیاآنها بیان کردند که . تاکید نمودندبرنامه  یمحرک اصل به عنوان IPCبرنامه  یاجرادر  یمشارکت رهبرمنکاندا و همکاران به 

تواند به  یاتاق عمل( آغاز کرد و سپس م ای ژهیو ی)به عنوان مثال، بخش مراقبت ها یدیکل از مناطق  یکیتوان در  یبرنامه را م

ها، اعتبار و بازخورد منظم آن(  (HAI یبهداشت یهاراقبتعفونت مرتبط با م یهاشاخص قی. ثبت دقابدیگسترش  گرید یبخش ها

مولفه  یبررس نیاآنها اظهار داشتند که . رندیبرنامه را در دست بگ تیتا مالک کندیکمک م گریو به افراد د نشان می دهدبرنامه را 

  کند. یکه منابع محدود است، برجسته م یرا در زمان IPCو نظارت بر برنامه  یساز ادهیپ ،یطراح یاساس یها

را در برنامه های پیشگیری و کنترل عفونت از موانع و چالش های اصلی   کمبود منابعی و ناکاف ارهایساختدر مطالعات بسیاری 

 می دانند.  IPC یبر در دسترس بودن منابع برا ین تاثیرشتریبدانستند و آن را دارای 

داد. پیشنهاد می گردد را ارائه  نانهیواقع ب یکردهایروت موانع از نظر کیفی بررسی گردند تا بتوان به نظر محققین حاضر بهتر اس

و ق تحق یبرا گردد وارائه  قابل اجرا  دستور کار کیو بودجه  منابعیت  محدود طیچالش ها در شرا نیاز ا یغلبه بر برخبرای 

 را کاهش دهد. تیمحدودآن اختصاص بودجه مالی و نیروی انسانی کارآمد می تواند تا حد زیادی این در  شتریمداخله ب

 


