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  دانشگاه بین المللی ابن سینا گرجستان

  

  

  طرح پژوهشی 

  

  

  صرفا اثري پژوهشی

  

  

  سناژروا تیریدم هنیمز رد شهوژپ

  

  

  

  داریوش پنجه علی :پژوهشگر و گردآورنده

  

  

  

  

  

  1400 زمستان:تاریخ تهیه
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  بنام خدا
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  پیشگفتار

  

درکنار کادر بالینی اورژانس  که صرفا دوره مدیریتی بیمارستانی راگذرانده باتوجه به اینکه مدیریت اورژانس

 بالینی را ندارد ولی لازم است حداقل آشنایی با هیچگونه دخالت در زمینه درمان واقدامات حق فعالیت دارد و

آشنایی با مدیریت وسایل وتجهیزات واصول عمومی در اورژانس آشنا باشد که در این پژوهش صرفا وصرفا 

در این زمینه را دارد  تیریدمو کسی که تمایل به اورژانس وهموستاز وتروما را بصورت کلی بیان میدارد

انس بیمارستانی وپیش بیمارستانی آشنا شده و از نزدیک کار در آن محلها را بایستی با کلیه مباحث اورژ

دیده باشد وپروسیجرها را کاملا بلد بوده و بتواند بصورت مختصر ومفید وکاربردي تمام مباحث را تشریح 

  .نماید ودر کنار آن از فیلمهاي اموزشی جهت تدریس با توجه روشهاي تدریس بهره ببرد
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  چکیده 

  

بدون دخالت در امور (مدیریت اورژانس به مجموعه اقداماتی گفته میشود که شخص صرفا بعنوان مدیر

که دوره مدیریت بیمارستانی یا پرستاري یا مدیریتهاي مرتبط با بهداشت ودرمان را  )پزشکی وبالینی 

ه بهترین نحو انجام میدهد تا با امکانات وتجهیزات ومنابع انسانی موجود هدایت ومدیریت را بگذرانده و 

  .بتواند در مجموع با کمترین زمان ممکن وبهترین کیفیت در این زمینه خدمت رسانی نماید

  اورژانس- هدایت -مدیریت
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  تذکرات وهشدار

این اثر صرفا برداشت وپژوهش شخصی اینجانب داریوش پنجه علی در زمینه مدیریت :1تذکر وهشدار

  .میباشد و به هیچ عنوان بعنوان راهنما نمیباشداورژانس 

این اثر صرفا اثري پژوهشی جهت دوره مدیریت اورژانس میباشد و جهت ارائه به دانشگاه :2تذکر وهشدار

بین المللی ابن سینا گرجستان میباشد  وبه هیچ عنوان به معناي دخالت در امور بیمارستانی،اورژانس 

  . وپزشکی ودرمان نیست ونمیباشد

این اثر صرفا اثري پژوهشی میباشد وبه هیچ عنوان به معناي دخالت در امور :3تذکر وهشدار 

بیمارستانی،اورژانس وپزشکی ودرمان نیست ونمیباشد و در صورتیکه هر شخص به هرعنوان از آن استفاده 

ش پنجه علی نماید درقبال اعمال خود بایستی خود پاسخگو باشد وتهیه کننده این اثر پژوهشی داریو

  .هیچگونه مسوولیت عرفی،شرعی وقانونی نداشته ونخواهد داشت 

این اثر صرفا اثري پژوهشی میباشد وبه هیچ عنوان به معناي بهره وري اقتصادي وتجاري :4تذکر وهشدار

  .نبوده ونیست

ه هیچ این اثر با توجه به معلومات وامکانات  و پژوهشهاي شخصی انجام گرفته است وب:5تذکر وهشدار

  .رژانس نیست ونمیباشدوعنوان دال بر اجرا یا استفاده از آن حتی در مدیریت ا

  

  

  

  

  

  



 
۶ 

 

  فهرست مطالب 

    

  صفحه  عنوان

  1  جلد

  2  بنام خدا 

  3  پیشگفتار

  4  چکیده 

  5  تذکرات وهشدار

  6  فهرست

  7  مدیریت اورژانس

  14  و پانسمانهاهموستازانواع خونریزي ،

  18  تروما

  20  آشنایی باروشهاي تشخیصی دراورژانس

  23  آشنایی با اتاق عمل 

  27  منابع

  

  

  

  

  

  مدیریت اورژانس

  



 
٧ 

 

  

  

  

  

  

  

که با امکانات وتجهیزات ومنابع انسانی موجود جهت رسیدن به گفته میشود به مجموعه اقداماتی :مدیریت

  .با مناسبترین هزینه ووقت نیاز آن موسسه یا سازمان  هدف مورد
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به مکانی گفته میشود داخل بیمارستان که در اسرع وقت خدمات اورژانسی حیاتی به :بیمارستان  اورژانس

  .بیماران ارائه میشود

توسط شخصی که بعنوان مدیر اورژانس شناخته  که  گفته میشود  به مجموعه اقداماتی: مدیریت اورژانس

به بیماران  ارائه خدمات فوریتی پزشکی ات ومنابع انسانی موجود جهت با امکانات وتجهیزمیشود  

  .ومصدومان در کمترین زمان را میگویند

  .قسمت تقسیم میگردند2بصورت کلی اورژانسهایزشکی به 

به اقدامات سریع  پزشکی  جهت حیات بیماران در داخل بیمارستان انجام  :داخل بیمارستان   اورژانس

  .میشود را گویند

به اقدامات سریع  پزشکی  جهت حیات بیماران در خارج از  بیمارستان تا  : :بیمارستان  خارج از اورژانس 

  .که به آن اورژانس پیش بیمارستانی هم میگویند.(رساندن بیمار به بیمارستان انجام میشود را گویند

  :مجموعه عوامل ونیروهاي یک اورژانس

  :اورژانس خارج از بیمارستان

  ن فوریتهاي پزشکیتکنسی*

راننده که دوره امدادگراورژانس رادیده وعلاوه بر رانندگی امبولانس در کار فوریتها به تکنسین یاري *

  .میرساند

  آمبولانس حمل بیمار*

محل استقرار عوامل اورژانس خارج از بیمارستان که به آن پایگاه یا مرکز اورژانس بپیش بیمارستانی نیز *

  .میگویند

  :اخل بیمارستاناورژانس د

  .کار نقل وانتقال بیمار را با رعایت استانداردها زیر نظر کادر پرستاري انجام میدهد: بیماربر*



 
٩ 

 

  .کمک در امور پرستاري با عدم دخالت در امور درمان را برعهده دارد:کمک بهیار*

را با مسوولیت  که به نوعی به تازگی موجود نیست ولی قبلا بوده است و تاحدودي کار بهیار:پزشکیار*

  .کمتر زیر نظر پرستار یا پزشک انجام میدهد

زیر نظر پرستاریا پزشک بسته به  در امر مراقبت و درمان را گذرانده دوره بهیاري  است که فردي  : بهیار*

   .بیماران مشارکت دارد نوع شرایط  

که دوره تکنسین فوریتهاي پزشکی را گذرانده مانند پرستار که بیشتر در : هاي پزشکی فوریتتکنسین *

  .دمت میکنندامور فوریتهاي پزشکی خ

کسی که دوره پرستاري را گذرانده وزیر نظر پزشک :اعم از اورژانس واتاق عمل وهوشبري پرستاران*

   .خدمت میکند

پزشکی عمومی به تشخیص ودرمان  فردي است که پس از گذراندن دوره تحصیلی: پزشک عمومی*

  .بیماران در حد پزشکی عمومی میپردازد

هاي آن در زمینه بیمارانی است که نیازمند  است که حیطه فعالیت تخصصی  :متخصص طب اورژانس *

وفراتر از پزشکی بوده و باید هر چه سریعتر تحت درمان قرار گیرند هاي پزشکی فوریتاقدامات فوري 

  .عمومی میباشد

که یک پزشک جراح مورد تایید وزارت بهداشت است ومجوز فعالیت :پزشک متخصص جراح  عمومی *

  .جراحی دارد

کسی که سالهاي آخر دوره تخصصصی جراحی :راح که به آن رزیدنت جراحی هم میگوینددستیار ج*

  .عمومی را میگذراند و طبق قوانین در کنار جراح عمومی خدمت میکند

  .پرستاري که در هر شیفت حضوردارد وکار نظارت برتمام پرسنل وفعالیتهاي آنان را دارد:سوپروایزر*
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پرستاري که با مقام بالاتر وبیشتر در ساعات اداري در امور مدیریت :تاريپرس خدماتمترون یا مدیر دفتر*

پرستاران وساماندهی دیگر پرسنل مرتبط فعالیت دارد وبعبارتی رابطی بین پرسنل درمانی ومدیر یا رییس 

  .بیمارستان هست

میپردازد تا با به مجموعه اقدامات مدیریتی  لازم که  درراستاي ساماندهی پرستاران :مدیریت پرستاري*

  .به بیماران طبق قوانین وضوابط موسسات پزشکی ودرمانی را گویندکمترین زمان بیشترین خدمت رسانی 

با توجه به شرایط وتشکیل پرونده و محاسبه هزینه هاي راهنمایی وپذیرش بیماران :پذیرش و منشی بخش*

  .را برعهده دارددرمان 

  .را برعهده داردو گند زدایی و ضد عفونی و شستشو خدمات نظافتی :نیروهاي خدمات ونظافتی*

  .میباشدمحل نگهداري وتوزیع دارو :داروخانه*

  .شخصی که با توجه به نسخه ارسالی پزشک تهیه وتحویل دارو به بیمار را برعهده دارد:تکنسین داروخانه*

جوابدهی سریع آن به اورژانس انجام ازمایشات نمونه هاي ارسالی از اورژانس و:ازمایشگاههاي اورژانسی*

  .را برعهده دارد

  .جهت انجام گرافی وعکسبرداري از بیماران اورژانس را برعهده دارد:رادیولوژي اورژانس وپرتابل*

حمایتی درمانی از بیماران کلیوي میباشد که یک قسمت از بیمارستان میباشد که جهت امور :دیالیز*

  .رددرشرایط اورژانسی نیز کاربرد ویژه دا

  :به ترتیب  شامل قسمتهاي زیر میباشد یک اورژانس داخل بیمارستان

 قسمتی از اورژانس است که امبولانس وارد میشود وتا تحویل بیمار به اتاق تریاژ میباشد:ورودي اورژانس*

  .بالاي آن نصب شده استEMERGENCYکه تابلو اورژانس  وبه لاتین کلمه 

بیماران به محض ورود به محل اورژانس وارد آن میشوند تا برحسب نوع مکانی است که :تریاژاتاق *

  .بیماري وآسیب اولویت بندي میشوند وبه درمان آنان میپردازند
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ي او انجام محلی است که بیماران بسیار بدحال را بلافاصله درمان اولیه را برا: اتاق بیماران اورژانسی*

  .اورژانس بعد از تریاژ بستري وطبق دستور پزشک مداوا میگردندتنگی نفس که بلافاصله در میدهند مانند 

محلی است که بیماران با حال مساعد تر ولی همچنان اورژانسی در آن : تحت نظراورژانسی اتاق بیماران *

  .ولی قابل اصلاحبالا فشار خون  بیماران بانگهداري ومراقبت میشوند مانند 

محلی است که بیمارانی که ایست قلبی نموده وتنفس ندارند از ورودي اورژانس تا انجا :CPRاتاق *

  .شوند)CPRاصطلاحا (مستقیما انتقال می یابند تاطبق دستور پزشک  احیاي قلبی ریوي 

محلی است که بیماران داراي جراحت که بنا به تشخیص :اتاق عمل سرپایی در محل اورژانس بیمارستان *

  . نجا مداوا میگردند و نیاز به انتقال به بخش جراحی را ندارندجراح در ا

جهت بیماران با حال بسیار بد که نیازمند پیگیري جدي میباشند ودرصورت :اتاق مراقبتهاي ویژه اورژانس*

  .مانند بیماران دچار مساله قلبی میشوندادامه درمان در انجا نگه داري ومراقبت به نیاز 

  .پرسنل درساعات غیر کاري ولی در شیفت در گردش در آنجا استراحت مینمایندکه :اتاق استراحت *

محلی که آمبولانس جهت اعزام ونقل وانتقالات بیمار در آنجا مسقر وپس از اعزام :محل استقرار آمبولانس*

  .بیمار مجددا در انجا استقرار مییابد

  .محلی جهت نگهداري وسایل مصرفی میباشد:نبار وسایل مصرفیا*

  :نکات قابل توجه

  :یک مدیر اورژانس بایستی همیشه وهمواره مسائل وموارد زیر را در نظر بگیرد وپیگیري نماید*

هر همیشه وهمواره پرونده پرسنل را مطالعه نموده وباتوجه به مدارك وسوابق وشرایط جسمی وروحی  -1

  .فرد وي را جهت خدمت در پست مناسب قراردهد

  همیشه از لحاظ فنی وحقوقی جلسات با پرسنل برگزار گردد و توسط یک کارشناس حقوقی شرح -2

  وظایف و محدودیتهاي هر پست شغلی معین گردد وجهت پیشگیري از بروز حوادث که منجربه پیگیرد 



 
١٢ 

 

  .قانونی میشود آموزش گذاشته شود

باشد که ایا بیمه مسوولیت پرسنل انجام شده و حتما پیگیر آن بیمه مسوولیت پرسنل در اولویت قرار گیرد-3

  .و در صورت عدم انجام آن پیگیري و از انجام آن اطمینان حاصل نماید

همواره سلامت روان وجسم پرسنل با بررسی کارشناس مربوطه  پایش ودرصورت نیاز به درمان ارجاع -4

  .گردند

  .لاح گرددایمنی محل خدمت پرسنل از هر لحاظ بررسی ودرصورت نیاز اص-5

همیشه پرسنل جایگزین جهت شرایط بحرانی پیش بینی و آماده باشند و لیست آنها با تلفن انها در اختیار -6

  .مسوول شیفت قرار گیرد

  همیشه انبار لوازم مصرفی وتجهیزات مصرفی مورد نیاز بررسی گردد و همیشه به میزان دوبرابرنیاز -7

  .بصورت پشتیبانی ذخیره گردد

  .راورژانس بایستی آشنایی کامل باداروهاو تجهیزات  اورژانس داشته باشدیک مدی-8

یک مدیر اورژانس بایستی دوره امداد وکمکهاي اولیه پیشرفته و در صورت امکان دوره پایه فوریتهاي -9

  .پزشکی را بگذراند

داشته باشد  یک مدیر اورژانس بایستی  با تمام بخشهاو تجهیزات بیمارستان  و امبولانس آشنایی-10

  .وکاربرد هرکدام رادرشرایط اورژانسی بداند

  .را داشته باشدوموتورسیکلت وآمبولانس 2س بایستی گواهینامه رانندگی پایه یک مدیر اورژان-11

نظارت کامل بر بخشهاي بیمارستان و پایش مرتب ومنظم نیروها ومسوولین بخشها و در صورت نیاز -12

  .تر جهت مسوولیت بخش جابجایی و انتخاب فرد شایسته

پیگیري کامل دستورالعملها در حیطه مدیریت بیمارستانی وبخشها و تهیه گزارش به مسوول مافوق -13

  .بصورت هفتگی
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برگزاري جلسات منظم ومستمر جهت شناخت چالشهاي پرسنل و بخشها و پیگیري جهت رفع آنها با -14

  .توجه به ملاحضات قانونی

  .روانشناسی شخصیت ونحوه برخورد با ارباب رجوع و پرسنل گذراندن دوره -15

درصورتیکه موضوعی پیگیري شده و حل نشده مکتوب از رییس بیمارستان جهت رفع ورجوع آن -16

  .مساله کمک بگیرد

حتما دوره امداد  یجهت تمامی پرسنل اداري وغیر درمانی مانند خدمات ،انتظامات ورانندگان بایست-17

  .ه گذاشته شودوکمکهاي اولی

یک مدیر اورژانس بایستی دوره هاي هرچند کوتاه مدت مدیریت آموزشی،مدیریت منابع -18

  .انسانی،مدیریت بحران ،مدیریت بلایا و خطر در حوزه سلامت و دوره مکالمه زبان انگلیسی را بگذراند

  باشد  خود میتواند متغیر جه به شرایط وقوانین.شایان ذکر است هر مدیریت موسسه یا مرکز اورژانس با تو

  .البته طبق قوانین هر منطقه 
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  :انواع خونریزي ،هموستاز وانواع پانسمانها
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 خونریزي انواع

 داخلی خونریزي*

  خارجی خونریزي*

 :نوع است 3خونریزي خارجی 

 .به رنگ قرمز روشن وجهندگی دارد :سرخرگییا  شریانی*

 .رنگ تیره  روشن وارام است   به: سیاهرگییا   وریدي*

  زیر پوست:مویرگی*

پوست اعم از جزیی یا کلی که منجربه از هم گسیختگی بافت پوست هرگونه آسیب دیدگی به زخم 

  .وآسیب گردد را گویند

  )زخمها(انواع آسیب دیدگی پوست 

  خراشیدگی یا ساییدگی*

  زخمهاي شکافدار یا بریدگیها *

  شدگی پاره *

  مانند چاقو: هاي نافذ زخم *

  سوراخ شدگی ناشی از گاز گرفتن حیوان مبتلا ویا مشکوك به هاري باشد*

  .قطع شدن عضو به هر دلیل مانند قطع شدن انگشت در اثر ضربه :قطع عضو *

  :انواع زخم از لحاظ میزان الودگی

ر آنها وجودندارد و زخمهاي غیرعفونی جراحی هستند که التهابی د : Clean Wounds)(زخمهاي تمیز *

  به مجاري تنفسی ، گوارشی ، تناسلی یا مجاري غیرعفونی ادراري باز نشده است
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تحت  جزء زخم هاي جراحی است که) (Clean –Contaminated Wouds ) : زخمهاي تمیز آلوده *

 ولیشرایط کنترل شده به مجاري تنفسی ، گوارشی ، تناسلی یا مجاري غیرعفونی ادراري سرباز کرده 

  آلودگی غیرعادي در آنها وجود ندارد

  شامل زخمهاي جراحی باز و تازه و اعمال جراحی  (Contaminated Wounds)   :  زخم آلوده *

  با بروز اختلالات عمده در تکنیک استریل یا خروج مقدار قابل توجهی از محتویات روده  همراه

  . برش درمحل هاي مبتلا به التهاب حاد و بدون عفونت نیز مشمول طبقه بندي آلوده می شود. هاست

توسط  زخمهایی هستند که بعد از عمل :Dirty and Infect wounds ) (زخمهاي عفونی یا کثیف*

ماتیک که ترو زخمهاي. ارگانیسم هایی که قبل از عمل در میدان جراحی وجود داشته اند ، ایجاد می شود 

یا همراه با  بافتهاي مرده در داخل آن باقی مانده اند و زخمهایی که در محل هاي مبتلا به عفونت بالینی

  .پارگی احشاء ایجاد شده اند ، جزء زخمهاي کثیف یا عفونی هستند

ی و که به آن هموستاز هم میگویند  متفاوت میباشد ویکی از اورژانسهاي پیش بیمارستان:کنترل خونریزي 

  .بیمارستانی است

کمک به قطع خونریزي وجلوگیري از آسیبهاي  بعدي به بیمار دچار خونریزي :چرا هموستاز انجام میگیرد

  .نهایت نجات وزنده ماندن مصدوم 

  :روشهاي هموستاز به چند صورت میباشد

ن در محل وبا لخته شدن خو) پلاکتهاي خون(که توسط خود بدن:1هموستاز اتوماتیک یا خودکار نوع 

  .خونریزي  به نوعی خونریزي کنترل میشود

محلی که قبلا لخته خون صورت ) پلاکتهاي خون(که توسط خود بدن :2هموستاز اتوماتیک یا خودکار نوع 

  .گرفته مجددا تقویت و بصورت کامل تر خونریزي کنترل میشود
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وامل خارج از  بدن کنترل شایان ذکر است درصورتیکه خونریزي بصورت خودکار کنترل نگردد توسط ع

میگردد که به آن هموستاز توسط جراح میگویند که دراتاق عمل صورت میگیرد مانند پارگی عروق که 

  .توسط جراح کنترل میگرددکه بعبارتی روشهاي جراحی هموستاز میگویند

  :انواع پانسمانها

   Traditional dressings پانسمان هاي سنتی * 

  پانسمان هاي جاذب *

  پانسمان هاي رطوبت دهنده *

  پانسمان هاي مدرن یا نیمه تراوا*

  Foamsفوم ها*

   Hydrocolloids هیدروکلوئیدها*

  فیلم ها یا پانسمان هاي شفاف*
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  :تروما
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  .به هرگونه آسیب دیدگی بدن توسط عوامل خارجی مانند ضربه یا تصادف یا حادثه را میگویند :تروما

  .نوع تقسیم میگردند شامل تروماهاي نافذ و غیر نافذ2تروما بصورت کلی به انواع 

به مدلی از تروما میگویند که جسم خارجی وارد بدن گردد و اسیب قابل مشاهده را ایجاد کند  :نافذتروماي 

 شیشه خرده ها وارد پوست بدن میشود ومنجربه خونریزيمانند تصادف که در اثر شکستن شیشه اتوومبیل 

   .گردد

به مدلی از تروما میگویند که جسم خارجی وارد بدن نگردد ولی به علت فشار زیاد  :غیرنافذتروماي 

وخارج از تحمل بدن منجربه آسیب دیدگی غیر قابل مشاهده ولی جدي وخطرناك میشود مانند کسی که 

د ندارد ولی تصادف کرده وضربه بسیار شدید به شکم و پهلوي وي وارد شده وآسیب قابل مشاده

  .خونریزي داخلی دارد ولی علائم نشانگر اسیب جدي است

  :انواع تروما بر حسب آسیب به قسمتها واعضا بدن

که هنگامی که شخص چندید اسیب ترومایی را باهم داشته باشد را گویند مانند شخحصی :تروماي مرکب

  .که تصادف کرده و آسیب به سر و چشم وشکم همراه با شکستگی رادارد

  :تروماهابرحسب آسیب به اعضاي بدن

نخاع -گردن  -شکم و احشا داخلی- قلب-قفسه سینه-فک -حلق- بینی-گوش -چشم - تروماي سرو مغز

  -کلیه ومجاري ادراري-وستون فقرات

در اورژانسهاي بیمارستان نیز بیمارستانهایی هستند که تخصصی در امور رسیدگی به :نکته بسیار مهم 

رانجام میدهند که با توجه به امکانات وتجهیزات و نوع کاربري آن مرکز نیز متفاوت مصدومان ترومایی 

  .میباشد وداراي درجه بندي برحسب خدمات تخصصی که ارائه میشود دسته بندي میشود
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  روشهاي تشخیصی دراورژانسآشنایی با 
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  .انی کاربرد داردروشهاي تشخیصی در اورژانس که در تمام اورژانسهاي بیمارست

  :خون  بصورت کلی بشرح زیر میباشد ازمایشات

  اختصار فارسی ازمایش  اختصارلاتین  آزمایش

CBC   شامل شمارش گلبولهاي خون اعم از گلبولهاي

سفید ،قرمز،پلاکت وسایر گلبولها را موردبررسی 

  .قرار میدهد

WBC   گلبولهاي سفید  

RBC  گلبولهاي قرمز  

HCT هماتوکریت  

PLT  پلاکت  

H Gb  هموگلوبین  

FBS   قند خون ناشتا  

BS  قند خون غیر ناشتا ودر حالت عادي  

PT-PTT  بصورت کلی نشانگر زمان انعقاد خون  

UA-UC  تستهاي ادراري  

TGs  تري گلیسیرید  

cholesterol  کلسترول خون  

uric asid  اسید اوریک خون  
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  : دراورژانسغیر آزمایشگاهی روشهاي تشخیصی 

  .توسط دستگاه رادیولوژي وتوسط تکنسین رادیولوژي طبق قوانین :عکسبرداري ساده  *

  .توسط دستگاه سی تی اسکن  وتوسط کارشناسان قسمت سی تی اسکن: سی تی اسکن*

  توسط دستگاه ام آر آي  وتوسط کارشناسان قسمت ام آر آي: ام آر آي*

   .اکو توسط متخصص قلببرون ده قلب با دستگاه بررسی :اکوکاردیوگرافی*

بررسی وضعیت قلب از لحاظ اورژانسها وبیماریهاي  بادستگاه نوار قلب که اصطلاحا به آن :نوارقلب*

)ECG(نیز میگویند.  

ازمایشات توسط تکنسین ازمایشگاه پس از نمونه برداري با توجه به دستور پزشک :آزمایشات اورژانس

  .انجام میپذیرد

تور پزشک و نوع سونوگرافی بویژه در تشخیص هاي اورژانسهاي تروما با توجه به دس:سونوگرافی

  .نقش کلیدي دارد وتوسط متخصص سونوگرافی انجام میپذیرد
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  :اشنایی با اتاق عمل
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  .به محلی گفته میشود که جراحی توسط تیم جراحی بروش استریل انجام میگیرد:اتاق عمل

  :عوامل وتجهیزات اتاق عمل بشرح زیر هستند

  عملکرد  نام عامل وپرسنل 

نظارت برکار کلیه پرسنل وهماهنگی وساماندهی ورفع ورجوع   مسوول یا رییس بخش  اتاق عمل 

  مسایا اتاق عمل وپرسنل

ی اعم از جراحی جراحپزشک متخصص 

  عمومی و سایر رشته هاي جراحی

  جراحی بیماران

کسی که :دستیار جراح که به آن رزیدنت جراحی هم میگویند  دستیار جراح 

سالهاي آخر دوره تخصصصی جراحی عمومی را میگذراند و 

  طبق قوانین در کنار جراح عمومی خدمت میکند

اقداماتی چون اماده سازي وسایل وتجهیزات اتاق عمل چیدمان   پرستار سیرکولر

  میز عمل وامثالهم را برعهده دارد

اقداماتی چون کمک به جراح و اماده سازي جهت دید بهتر   پرستار اسکراب

براي جراح شمارش گازها ووسایل وتحویل نمونه ها جهت 

  .پاتولوژي

بیهوشی است که اقداماتی چون بیهوشی  پزشک متخصص  متخصص بیهوشیپزشک 

 در حین جراحی بیهوشی  زمان بیمار در  مدیریت وکنترل و

  .راتاپایان جراحی وبه هوش آمدن بیمار برعهده دارد

ومدیریت  همکاري با متخصص بیهوشی جهت آماده سازي  تکنسین بیهوشی
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حین جراحی و اقدامات لازم دربیمار از لحاظ بیهوشی  وکنترل 

هوشیاري بیمار پس از جراحی را تا تحویل به اتاق جهت 

   .ریکاوري برعهده دارد

  

که مسوول انتقال پرونده بیمار از پرستار تحویل بیمار وثبت   منشی بخش

اقدامات انجام شده براي بیمار توسط تیم جراحی و کنترل 

پرونده بیمار تا تحویل به پرستار جهت تحویل به بخش 

  .داردجراحی را برعهده 

استریلیزاسیون وسایل (مسوول سی اس آر

  )وتجهیزات جراحی

شخصی است که خود یا افراد زیر نظر وي ستهاي بسته بندي : 

شده را تاریخ گذاري و هر وسیله را با دستوالعمل خود در 

میفرستد  وزایشگاه  دستگاه استریل مینماید وسپس به اتاق عمل

.  

جراحی را ابتدا آلودگی  شخصی است که ستهاي ووسایل  ست شور

  .زدایی و سپس شستشو میدهد

شخصی است که ستهاي ووسایل جراحی را پس از شستشو   ست بند

وخشک شدن طبق دستورالعمل بسته بندي وجهت استریل 

  .شدن به قسمت سی اس آر میفرستد

اقداماتی چون نظافت وضدعفونی عمومی اتاقها وراهروها   خدمه

  .بصورت عمومی را برعهده داردوفضاي فیزیکی اتاق عمل 
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اتاق - )CSR(مرکز استریل -اتاق شست و شوي دستها -پذیرش - ورودي اتاق عمل :قسمتهاي  اتاق عمل

  - راهروهاي اتصال- جراحی اتاق عمل- رختکن-ریکاوري

  :ستهاي عمومی در اتاق عمل اورژانس البته بصورت کلی 

  ست لاپاراتومی *

  ست چست تیوپ* 

  ست کات دان*

  ست تراکئوستومی*

  ست اوروتراکئال ونازوتراکئال*

  ست جراحی کوچک کنترل هماتوم بصورت استریل*

  احیا ترالی تمام امپولهاي *

  انواع چسب بخیه ونخ بخیه وست بخیه*

  .حلقه بر وکوتر پرتابل*

یا مرکز درمانی وجود شایان ذکر امکان بیشتر وکمتر شدن وسایل وتجهیزات با توجه به قوانین هر موسسه 

  .دارد ومتغیر است
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